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EERSTE  GEDEELTE, 

BIJZONDERE  ZIEKTE-  EN  GENEZINGSLEER  VAN  DE  GESLACHTS- 
ZIEKTEN DER  VROUW,  AFGESCHEIDEN  VAN  DE  ZWAN- 
GERSCHAP, DE  BARING  EN  HET  KRAAMBED. 


VIERDE  HOOFDSTUK. 

Over  de  heenverweeking  bij  de  vrouio, 

% 1. 

De  heenverweeking  der  vrouw  is  met  verschillende  namen 
bestempeld  geworden ; wij  vinden  haar  als  osteomalacia , rha- 
chitis  adultorum , emollitio  ossium , mollities  ossium , malacos- 
steon  j carnificatio  ossium  , osteomalakosis , osteosarkosis  univer- 
salis , parostia  flexilis , osteomalacia  acquisita  adultorum , osteo- 
malacia feminarum  enz.  beschreven. 

Uit  deze  benaming  volgt  reeds,  dat  het  meest  uitkomend 
verschijnsel  van  dezen  ziektevorm  in  eene  verandering  van  de 
ligchamelijke  eigenschappen  der  beenderen  bestaat , zoodat  deze 
hunne  hardheid  en  vastheid  verliezen , en  week  en  buigzaam 
worden.  Ofschoon  wdj  deze  verandering  in  het  beenstelsel  ook  bij 
het  mannelijk  geslacht  w^aarnemen , en  de  ziekte  dus  niet  enkel 
en  alleen  aan  de  vrouw  eigen  is , zal  toch  bij  eene  meer  naauw- 
keurige  beschouwing  blijken,  dat  andere  niet  minder  gewig- 
tige  verschijnselen  de  heenverweeking  bij  de  vrouwen  als  een 
volkomen  afgezonderden  ziektevorm  onderscheiden , zoodat  zij 
tot  de  ziekten  der  vrouwen  moet  gerekend  worden.  De  ziekte 
vertoont  zich  namelijk  in  haar  opkomen , hare  verschijnselen , 
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haar  beloop  en  hare  uitgangen  van  de  geslachtsverrigtingen  der 
vrouw  afhankelijk.  Deze  afhankelijkheid  is  wel  in  vele  opzig- 
len  voor  ons  nog  duister,  de  ziekte  zelve  is  nog  w^einig  ge- 
kend , en  heeft  tot  vele  gissingen  aanleiding  gegeven , maar  de 
\^aarnemingen  bewijzen  deze  afhankelijkheid  genoegzaam,  en 
dus  moet  het  overslaan  dezer  ziekte  in  een  leerboek  over  de 
ziekten  der  vrouwen  als  eene  gaping  beschouwd  worden.  Ge- 
meenlijk heeft  men  zich  vergenoegd,  met  in  de  verloskunde 
de  vormveranderingen  in  de  beenderen  der  bekkens , w^elke 
door  de  beenverweeking  te  weeg  gebragt  woorden  en  storend  op 
de  baring  werken , op  te  geven , maar  het  beloop  der  ziekte 
en  haren  inwendigen  aard  zag  men  over  het  hoofd ; en  even- 
wel zijn  juist  deze  punten  in  een  geneeskundig  opzigt  van  het 
grootste  gewigt , daar  de  vormverandering  in  de  beenderen 
slechts  als  secundair  voorkomt,  en  derhalve  de  ziekelijke  werk- 
zaamheid , w^elke  deze  verandering  te  weeg  brengt , eerst  na- 
gespoord moet  woorden. 

§ 2. 

Wij  zullen  beproeven,  de  eigenaardige  verschijnselen,  onder 
welke  deze  ziekte  zich  ontwikkelt , haar  gewoon  beloop  en  af- 
loop , als  ook  de  veranderingen , die  zij  in  het  beenstelsel  ver- 
oorzaakt, nader  te  beschrijven.  Wij  vinden,  dat  in  den  regel 
alleen  die  vrouwen , w elke  vroeger  volmaakt  gezond  en  sterk 
w aren , wder  ligchaamsbouw  regelmatig  en  w^elgemaakt  was  , in 
de  latere  jaren  door  beenverweeking  aangetast  woorden.  Hier- 
van treft  men  echter  vele  uitzonderingen  aan  , en  wdj  kunnen 
met  Kilian  , een  der  laatste  schrijvers  over  de  beenverwee- 
king , niet  instemmen , waanneer  hij  aanneemt , dat  geene  an- 
dere dan  vroeger  sterke  voorw^erpen  aan  deze  kwaal  onderhevig 
zijn , en  dat  er  geen  een  enkel  voorbeeld  wordt  gevonden , dat 
vrouwen  van  eene  wezenlijk  kleine  statuur  aan  deze  ziekte 
onderhevig  waren  (1).  Uit  onze  eigene  waarnemingen  kunnen 

(1)  F.  H.  Kilian,  Beiträge  zu  einer  genaueren  Kennlniss  der 
allgemeinen  Knochenerweichung  der  Frauen  und  ihres  Einflusses 
auf  das  Becken.  Bonn  1829. 
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wij  deze  bewering  voor  onjuist  verklaren  ; want  in  de  beide 
door  mij  (1)  medegedeelde  gevallen  leden  de  vrouwen  reeds 
vroeger  aan  hysterische  en  rheumatische  ongemakken,  waarbij 
zich  somwijlen  bloedhoesten  voegde  , in  andere  aan  jichtpijnen  , 
en  door  Naegele  (2)  zijn  verscheidene  gevallen  medegedeeld, 
in  'welke  vrouwen , die  vroeger  zw^ak  en  ziekelijk  w aren , na 
herhaalde  zwangerschappen  door  beenverweeking  aangetast  weer- 
den ; inzonderheid  opmerkenswaardig  is  het  door  dezen  schrij- 
ver medegedeelde  geval , w^aarin  een  bekken , dat  vroeger  door 
Engelsche  ziekte  ontaard  w^as , later  nog  door  beenverwxeking 
bedorven  werd  (3).  Wij  zouden  deze  w^aarnemingen  met  nog 
vele  anderen  knnnen  vermeerderen , en  moeten  zelfs  als  ons 
gevoelen  opgeven,  dat  het  misschien  wxl  zou  gelukken,  tus- 
schen  de  vroeger  doorgestane  ziekten  en  de  beenverw  eeking  in 
sommige  gevallen  eene  oorzakelijke  betrekking  aan  te  toonen , 
zoodat  wdj  deze  ziekten  wel  in  het  oog  moeten  houden , al 
zijn  ook  veel  vaker  vroeger  volkomen  gezonde  vrouwen  aan  deze 
ziekte  bezwecken. 

De  opmerking  van  deze  laatste  omstandigheid  is  voor  de 
kennis  van  den  aard  der  ziekte  evenwel  van  groot  gewdgt,  en 
daardoor  wordt  het  gevoelen  van  die  geneesheeren  w^ederlegd , 
die  de  beenverweeking  minder  voor  eenen  bijzonderen  ziekte- 
vorm  willen  laten  doorgaan,  en  haar  meer  voor  eene  soort  van 
Engelsche  ziekte  houden , bij  welke  door  de  in  den  ouderdom 
het  overwigt  verkrijgende  omstandigheden  de  mismaking  der 
beenderen  op  verschillende  wijzen  tot  stand  komt.  JNiet  dan 
in  de  zeldzaamste  gevallen  echter  komen  bekkens  voor , die 
de  eigenschappen  van  een  rhachitisch  en  osteomalacisch  bekken 
.vpreenigd  vertoonen,  en  dan  moet  waarschijnlijk  de  eeiste  mis- 
making aan  Engelsche  ziekte  worden  toegeschreven , zoo  als 
dit  reeds  is  opgegeven. 

(1)  Zie  mijne  Geburtshiüfliche  Abhandlungen.  Marburg  1826. 

(2)  Zie  Erfahrungen  und  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  ile 
Krankheiten  des  weiblichen  Geschlechtes.  Mannheim  1612. 

(3)  Näegele,  Das  schräg  verengte  Becken.  Heidelberg  1839. 
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§ 3. 

Een  eigenaardig  en  bijzonder  opmerkenswaardig  verschijnsel  is 
het  eenig  voorkomen  der  ziekte  bij  zoodanige  vrouwen,  welke 
reeds  bezwangerd  zijn  geweest  en  een  of  meer  kinderen  gebaard 
hebben.  Wij  vinden  inderdaad  slechts  weinig  uitzonderingen  van 
dezen  regel , en  het  is  juist  deze  ziekte , welke  op  eene  ge- 
heel onverwachte  wijze  de  haring  bij  vrouwen , welke  vroeger 
gelukkig  en  gemakkelijk  bevallen  zijn,  moeijelijk  en  niet  zel- 
den langs  den  natuurlijken  weg  geheel  onmogelijk  maakt.  Het 
is  eene  treurige  waarheid , welke  de  vroege  herkenning  der 
ziekte  zoozeer  verhindert , dat  zij  zich  daar  vertoont , waar 
men  eene  ziekte , die  de  bij  de  haring  betrokkene  harde  deelen 
zoo  sterk  aandoet , het  allerminst  vermoedt.  Bijna  alle  aan 
beenverweeking  lijdende  vrouwen  hadden  vroeger  verscheidene 
kinderen  gemakkelijk  gebaard ; de  meeste  waren  reeds  in  de 
dertig  jaren  oud , op  welken  leeftijd  de  beenverweeking  zich 
het  veelvuldigst  ontwikkelt.  Kilian  geeft  op,  dat  zich,  als 
eene  zonderlinge  toevalligheid , hier  de  daadzaak  vertoont , dat , 
in  de  veel  grootere  helft  der  bekend  gewordene  gevallen  van 
deze  ziekte , zij  zich  na  de  geboorte  van  het  vijfde  kind  ont- 
wikkeld had.  Wij  moeten  wel  het  getal  vijf,  zoo  Kilian’s 
opgave  doorgaande  bevestigd  werd,  als  volmaakt  toevallig  be- 
schouwen, maar  kunnen  het  altijd  voor  volkomen  stellig  hou- 
den , dat  de  vrouwen , die  aan  beenverweeking  ziek  werden , 
bijna  alle  reeds  meer,  zelfs  somwijlen  vele  kinderen  gebaard 
hadden,  aan  den  invloed  der  zwangerschap  dikwijls  onder- 
worpen waren,  en  dus  reeds  meermalen  de  haring  en  het 
kraambed  hadden  doorgestaan ; wij  kunnen  er  ook  nog  bijvoe- 
gen , dat  daar , waar  de  zwangerschappen  elkander  snel  opvolg- 
den , de  beenverweeking  zich  het  gemakkelijkst  ontwikkelde  en 
het  gemakkelijkst  tot  eenen  hoogen  graad  klom.  Heze  omstan- 
digheid schijnt  voornamelijk  aan  te  duiden,  dat  de  bedrijven 
van  het  vrouwelijk  voorttelingsvermogen,  en  inzonderheid  eene 
al  te  groote  vruchtbaarheid,  eenen  belangrijken  invloed  uitoe- 
fenen op  de  voortbrenging  der  ziekte,  zoodat  deze  in  haren 
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inwendigen  aard  met  dezelve  in  eene  allernaauwste  betrekking 
staan.  De  enkele  voorgekomene  gevallen , w^aarin  vrouwen , 
die  nimmer  zwanger  geweest  waren , door  de  ziekte  aangetast 
werden , en  deze  zich  zelfs  ten  tijde  van  de  ontwikkeling  der 
huwbaarheid  vertoonde  , zoo  als  in  het  eerste  der  door  ons  la- 
ter te  vermelden  gevallen , zou  men  wel  als  uitzonderingen 
kunnen  aanmerken , in  welke  eigenaardige , anders  slechts  bij 
bepaalde  processen  opkomende  werkzaamheden  zich  in  de  be- 
werktuiging tegennatuurlijk  ontwikkelden,  gelijk  wij  dit  in  an- 
dere opzigten  dikwijls  waarnamen  ; echter  schijnt  het  waar- 
schijnlijker , dat  de  beenverweeking  bij  vrouwen , even  als  bij 
mannen , zich  ook  uit  verschillende  oorzaken  kan  ontwikkelen. 
Men  heeft  daarom  nog  geen  regt , om  meer  vormen  der  been- 
verweeking aan  te  nemen , en  hoewel  ook  in  het  laatste  geval 
misschien  andere  ziekelijke  toestanden  , zoo  als  scheurbuik , 
jicht  enz. , zich  als  oorzaken  zouden  kunnen  doen  aanmerken , 
worden  door  deze  toch  slechts  minder  gewigtige  afwijkingen  in 
het  ziektebeloop  veroorzaakt , die  eene  verdeeling  der  ziekte 
in  verschillende  vormen  en  soorten  niet  toelaten;  men  moest 
ten  minste  allerstelligst  kunnen  aantonnen  , dat , wanneer  bij  niet 
bezwangerde  vrouwen  beenverweeking  voorkwam , zoodanige 
oorzaken  steeds  bestonden  en  de  verschijnselen  een  eigenaardig 
voorkomen  hadden. 

§ 4. 

Het  opkomen  der  ziekte  is  ook  voor  de  nadere  kennis  van 
haren  aard  van  groot  gewigt ; wij  vinden  namelijk  in  den  regel , 
dat  de  beenverweeking  spoedig  na  den  gemakkelijken  afloop  en 
der  baring  zich  ontwikkelt,  ten  minste  de  eerste  verschijnselen 
dikwijls  reeds  in  het  kraambed  of  kort  na  hetzelve  opkomen. 
Stoornissen,  bepaaldelijk  in  het  beloop  der  baring , zijn  niet  in 
alle  gevallen  aangetroöen , zoodat  ook  in  dit  opzigt  de  oorza- 
kelijke verhouding  ons  onbekend  is ; verkondigen  in  het  kraam- 
bed , onderdrukking  van  de  kraarnzuivering , heete  koortsige 
ziekten  en  gierstachtige  uitslagziekten  zijn  in  eenige  gevallen 
het  verschijnen  der  ziekte  voorafgegaan , na  welke  ziekten  dit 
gebrek  zich  ook  buiten  het  kraambed  snel  ontwikkelde ; de 
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kraamvrouwen  werden  echter  van  deze  ziekelijke  toestanden 
genezen  , maar  wanneer  zij  het  bed  wilden  verlaten , vertoonde 
zich  verlamming  der  onderste  ledematen , die  met  pijnlijkheid 
gepaard  ging  en  óf  dadelijk  eene  krachtdadige  behandeling 
noodzakelijk  maakte  , óf  ook  na  eenigen  tijd  van  zelf  wxder 
verdween  en  dan  in  het  volgend  kraambed  zeer  stellig  ver- 
scheen en  slechts  moeijelijk  en  langzaam  genezen  werd.  On- 
gelukkig wordt  de  ziekte  in  dit  eerste  tijdperk  zeer  dikwnjls 
miskend  en  ongepast  behandeld , zoodat  eerst  in  het  tweede 
tijdperk,  wanneer  de  plaatselijke  ontsteking  van  het  beenvlies 
de  beenverweeking  reeds  ontwikkeld  heeft , de  ziekte  zich  ken- 
baar maakt ; des  te  meer  is  het  de  pligt  van  den  rationelen 
geneesheer,  om  reeds  vroeg  die  toevallen  w^aar  te  nemen  en 
juist  te  beoordeelen.  Had  zich  eens  de  beenverweeking  ge- 
vormd , dan  werd  zij  steeds  door  de  zwangerschap , de  haring 
of  het  kraambed  verergerd  en  haar  beloop  bespoedigd. 

§ 5. 

De  eerste  ziekteverschijnselen  bestaan  in  hevige  pijnen,  die 
voor  de  zieke  bijna  onverdragelijk  zijn,  van  de  lendenstreek 
en  de  achtervlakte  des  bekkens  uitgaan , en  zich  van  daar  over 
het  geheele  ligchaam  verspreiden;  zij  strekken  zich  zoowel 
naar  boven  naar  de  schouders,  als  ook  naar  beneden  naar  de 
onderste  gedeelten  van  den  voet  uit , en  doen  voornamelijk  den 
rug  van  den  voet  aan.  Deze  pijnen  hebben  iets  eigenaardigs 
en  karakteristieks,  en  onderscheiden  zich  door  de  plaats,  van 
waar  zij  uitgaan,  door  hare  diepere  zitplaats  in  de  beenderen 
en  door  hare  aanmerkelijke  hevigheid  , en  zijn  vooral  voor  hem  , 
die  reeds  vaker  in  de  gelegenheid  was  ze  waar  te  nemen , ge- 
makkelijk  herkenbaar , maar  w’'orden  evenwel  meestal  in  het 
begin  voor  rheumatische  en  jichtige  pijnen  gehouden , daar  zij 
overigens  met  deze  veel  overeenkomst  hebben ; zij  laten  na 
en  zijn  zwervend,  vertoonen  zich,  nu  hier,  dan  daar , nu  eens 
sterker,  dan  weder  zwakker,  trekkend,  stekend  en  scheurend. 
-Daar  het  echter  van  het  hoogste  belang  is,  de  ziekte  in  het 
begin  te  herkennen , omdat  zij  dan  het  ligtst  te  genezen  is , 
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en  zelfs , wanneer  de  genezing  later  gelukt , de  eens  gevormde 
mismakingen  in  het  beenstelsel  niet  weder  verbeterd  kunnen 
worden , moet  men  de  boven  opgegevene  k^rakteristeke  teekenen 
naauwkeurig  in  acht  nemen.  Deze  pijnen  worden  in  den  regel 
spoedig  door  andere  ziekteverschijnselen  in  de  bewerktuiging 
begeleid,  die  een  dieper  lijden  aanduiden , voor  den  geoefenden 
blik  zeer  ligt  herkenbaar  zijn , en  kennelijk  het  dreigend  gevaar 
aankondigen.  Bij  de  vroeger  gezonde  vrouwen  verdwijnt  de 
bloeijende  kleur  der  gezondheid ; de  gelaatskleur  wordt  meer 
wankleurig  en  het  oog  flaauw ; de  huid  verliest  hare  span- 
kracht, wordt  droog  en  perkementachtig , zoodat  er  zich  soms 
kloven  in  vertoonen.  Zeer  vroeg  komt  gemeenlijk  eene  on- 
gesteldheid der  spijsverterings werktuigen  op  : de  eetlust  gaat 
verloren , of  zoo  dit  niet  het  geval  is , is  de  spijsvertering  toch 
op  velerlei  wijzen  gestoord  ; de  zieke  klaagt  over  verschijnselen 
van  gestoorde  spijsvertering , over  zuur  in  de  maag ; het  darm- 
kanaal is  traag , en  de  zieke  lijdt  aan  opstopping  van  den  stoel- 
gang ; zeldzaam  hebben  de  stoelgangen  veelvuldig  plaats , maar 
in  dit  opzigt  bestaat  er  bijna  altijd  eene  of  andere  onregelma- 
tigheid. De  gevoeligheid  des  zenuwstelsels  is  zeer  afgestemd. 
De  zieken  zijn  traag  en  onverschillig,  vertoonen  veelal  eene 
droefgeestige  gemoedsstemming , gevoelen  zich  zwak  en  zijn 
het  ook  werkelijk ; inzonderheid  zijn  de  onderste  ledematen 
als  het  ware  verlamd ; de  kracht  der  spieren  verdwijnt ; het 
ligchaam  vermagert ; de  spieren  zelve  kunnen  later  in  volko- 
mene  vetvorming  overgaan.  Gelijk  de  overige  af-  en  uitschei- 
dingen gestoord  en  veranderd  zijn , vertoont  ook  de  pis  eene 
tegennatuurlijke  hoedanigheid:  zij  heeft  een  witachtig  bezink- 
sel, dat  phosphorzure  kalk  bevat.  Ook  vertoont  het  vaatstelsel 
velerlei  afwijkingen , die  zich  soms  in  toestanden  van  bloedop- 
hooping,  inzonderheid  naar  het  hoofd,  soms  in  werkelijke  ont- 
binding des  bloeds  openbaren.  Deze  werscliynselen , welke 
zich  vroeg  ontwikkelen  en  langzamerhand  in  graad  klimmen , 
wijken  niet  voor  de  middelen,  die  dergelijke  toestanden,  wan- 
neer zij  niet  op  een  dieper  lijden  der  bewerktuiging  gegrond 
zijn,  genezen,  en  toonen  duidelijk  aan,  dat  de  gezamenlijke 
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bewerktuiging  eene  dieper  gegronde  omstemnfiing  ondergaan 
heeft.  Zij  zijn  echter  voor  de  beenverw^eking  minder  karak- 
teristiek, daar  zij  vaak  andere  ziekten  van  het  herstellingsver- 
mogen vergezellen.  Deze  verschijnselen  maken  het  eerste  tijd- 
perk der  ziekte  uit,  het  tijdperk  van  ontsteking  van  het  been- 
vlies , zonder  verweeking. 

Gaat  de  ziekte  voort , dan  treedt  zij  haar  tweede  tijdperk 
in,  dat  zich  door  het  nalaten  der  ontsteking  en  het  opkomen 
der  verweeking  en  der  verbuiging  der  beenderen  kenmerkt. 
Als  een  zeer  stellig  ziekteverschijnsel  komt  dan  de  veranderde 
gang  der  vrouw  voor , en  deze  is  zoo  volkomen  karakteristiek , 
dat , zoodra  hij  ontwikkeld  is , omtrent  de  herkenning  geen  twij- 
fel meer  bestaan  kan.  Het  gaan  w^ordt  moeijelijk;  de  zieke 
heeft  hét  vrije  gebruik  der  voeten  verloren , terwijl  als  het 
w^are  het  ligchaam  in  het  bekken  geen  zekeren  steun  meer 
vindt.  De  gang  w ordt  onzeker  en  wankelend , eigenlijk  wag- 
gelend ; de  zieke  ligt  de  voeten  niet  van  den  grond  op , maar 
sloft  ze  naar^oren,  omdat  zy  op  éénen  voet  alleen  niet  rus- 
ten kan ; zij  buigt  de  knie , brengt  het  bovenlijf  in  de  lenden- 
wervelen naar  voren , en  bew  eegt  deze  gedurende  het  gaan  in 
het  bekken  van  de  eene  zijde  naar  de  andere , en  wel  zooda- 
nig , dat  telkens  de  ligchaamshelft  van  dien  voet , die  naar  voren 
gebragt  word,  ook  zijdelings  vooruitgaat.  Wanneer  de  zieken 
niet  veel  kracht  hebben,  steunen  zij  zich  reeds  vroeg  met  de 
handen  op  de  knie , of  gebruiken  steunsels , stokken  of  kruk- 
ken , of  kunnen  zich  ook  wel  in  het  geheel  niet  meer  voort- 
bew^egen.  Uit  de  wdjze  van  gaan  blijkt  duidelijk,  dat  niet 
eene  zwakte  der  spieren  hetzelve  moeijelijk  maakt , ten  minste 
hebben  deze  slechts  een  gering  deel  daaraan , maar  dat  hoofd- 
zakelijk het  afnemen  van  de  vastheid  der  beenderen  de  oorzaak 
is,  die  de  lijderessen  niet  veroorlooft,  behoorlijk  op  de  onderste 
ledematen  te  steunen.  Buitendien  bemerkt  men  zeer  vroeg , 
dat  het  ligchaam  zich  verkleint , deels  doordien  de  beenderen 
der  bekkens  hunne  ligging  onderling  veranderen , deels  ook 
dooidien  het  bovenlijf  meer  naar  voren  overgebogen  wordt  en 
de  voeten  bij  het  gaan  in  de  knie  niet  uitgestrekt  gehouden 
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worden.  De  pijnlijkheid  der  k\Yaal  is  in  dit  tijdperk  afgeno- 
men ; de  pijnen  komen  echter  nog  periodisch  op , terwijl  de 
zwakte  toeneemt , de  spijsvertering  in  eenen  nog  hoogeren  graad 
gestoord  wordt , het  herstellingsvermogen  afgestemd  is , en  de 
huid  zeer  droog  wordt;  ook  laten  de  koortsaanvallen  na. 

§ 6. 

Al  deze  verschijnselen  der  beenverweeking  zijn  in  graad  zeer 
verschillend ; zij  zijn  in  den  beginne  gering , maar  nemen  na 
längeren  of  korteren  tijd  aanmerkelijk  in  hevigheid  toe.  Wan- 
neer de  ziekte  tot  in  het  derde  tijdperk  voortgaat,  gaan  de 
krachten  van  lieverlede  geheel  te  niet , de  zieke  krijgt  een 
kwaadsappig  uitzien , is  genoodzaakt  om  aanhoudend  het  bed 
te  houden , en  kan  zich  daarin  niet  omdraaijen , en  de  misma- 
king  des  ligchaams  wordt  nu  zoo  aanzienlijk , dat  de  zieke 
w^erkelijk  kreupel  wordt ; het  ligchaam  w^ordt  in  het  oog  loo* 
pend  klein,  de  gestalte  dw^ergachtig ; de  afzonderlijke  beende- 
ren des  bekkens , der  ruggegraat  en  der  borstkas  veranderen ' 
hunne  vormen  en  verbindingen  zoo  aanmerkelijk , dat  de  in 
de  onderbuiks- , bekken-  en  borstholte  bevatte  deelen  uit 
hunne  natuurlijke  ligging  gebragt  en  in  hunne  verrigtingen  ge- 
hinderd wmrden.  Later  zullen  wij  deze  veranderingen  in  het 
beenstelsel  naauwkeuriger  opgeven,  en  wdj  willen  hier  alleen 
nog  vermelden,  dat  de  bew^erktuiging  nu  door  velerlei  invloe- 
den hare  ontbinding  te  gemoet  gaat ; het  gestadig  verblijf  in  het 
bed , de  stoornis  van  het  herstellingsvermogen  en  de  daardoor 
opgehevene  voeding , de  belemmering  van  de  verrigtingen  der 
onderbuiks-  en  borstingewanden  door  de  mismaking  in  het  been- 
stelsel , waardoor  inzonderheid  de  ademhaling  moeijelijk  gemaakt 
wordt , de  gestadige  pijnen , die  de  krachten  der  zieke  uitput- 
ten, allen  slaap  verdrijven  en  het  zenu w^stelsel  hevig  schokken , 
al  deze  omstandigheden  brengen  het  hare  daartoe  bij  , om  den 
dood  te  bespoedigen , die  óf  ten  gevolge  van  den  algemeenen 
toestand  van  zwakte,  van  de  verlamming  van  een  gewiglig 
deel,  óf,  na  eene  bezwangering,  gedurende  de  baring  plaats 

ffrijpt* 
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§ 7, 

Bijzonder  gewigtig  zijn  de  waarnemingen  omtrent  de  gedra- 
gingen der  bijzondere  verschijnselen  des  gesla chts vermogens  bij 
de  aan  beenverweeking  lijdende  vrouwen , en  zij  moeten  des  te 
meer  onze  opmerkzaamheid  boeijen  , daar  de  ziekte,  zoo  als 
wij  reeds  hebben  vermeld , zoo  innig  met  het  voorttelingsver- 
mogen  der  vrouw  zamenhangt , van  de  zwangerschap,  de  ha- 
ring en  het  kraambed  uit  haren  aard  afhankelijk  schijnt,  en 
gedurende  deze  processen  altijd  in  eenen  aanmerkelijken  graad 
verergerd  wordt.  Het  loopt  dus  des  te  meer  in  het  oog,  dat 
de  bijzondere  verrigtingen  des  geslachtsvermogens  het  minst  en 
in  de  meeste  gevallen  eerst  zeer  laat  belemmerd  worden,  De 
stondenontlasting  gaat  in  bijna  alle  gevallen  regelmatig  voort , 
zelfs  nadat  de  ziekte  zich  reeds  eenigen  tijd  ontwikkeld  heeft, 
en  wordt  dan  eerst  gestoord , w anneer  er  zich  ten  gevolge  van 
de  stoornis  des  herstellingsvermogens  eene  algemeene  zw  akte  der 
bew^erktuiging  ontwikkelt,  en  van  dien  kant  de  stonden w^erk- 
zaamheid  onderdrukt  wordt.  Slechts  in  enkele  gevallen  verscheen 
de  stondenvloed  dadelyk  van  het  begin  af,  of  nog  voordat  de 
ziekte  verscheen , onregelmatig  , of  w^erd  geheel  onderdrukt  ; 
maar  er  is  volstrekt  niets,  dat  ons  regt  geeft,  om  deze  afwij- 
kingen met  de  beenveiwveeking  zelve  in  een  nader  verband  te 
brengen,  omdat  zij  in  de  meeste  gevallen  volkomen  ontbreken. 
W at  de  geslachtsdrift  aangaat , zoo  is  deze  geenszins  onder- 
drukt, zoo  als  men  dat  bij  zulk  eenen  toestand  der  bewerk- 
tuiging zou  verw^achten ; zij  is  eer  in  eenen  hoogen  graad  ge- 
klommen , en  de  zieken  geven  zich  aan  den  bijslaap  over , in 
spijt  van  alle  vermaningen  van  den  kant  des  geneesheers , dat  de 
zw’^angerschap  de  ziekte  zeker  zal  verergeren  , en  in  spijt  van  de 
gevaren  en  pijnen,  die  zij  bij  vroegere  bevallingen  doorgestaan 
hebben;  wdj  vinden  dikwijls  gevallen,  w^aarin  de  bijslaap  uit- 
geoefend is , ofschoon  het  ligchaam  reeds  zoo  misvormd  w'as , 
dat  dit  op  de  gewone  wijze  niet  geschieden  en  de  zieke  slechts 
door  eene  eigenaardige  ligging  het  inbrengen  van  het  mannelijk 
lid  mogelijk  maken  kon.  Ook  wordt  de  vatbaarheid  voor  de 
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bevruchting  niet  belet ; vrouwen  met  beenverweeking  worden 
integendeel  zeer  gemakkelijk  zwanger  , ofschoon  dikwdjls  reeds 
de  misvorming  des  bekkens  eenen  zoodanigen  graad  bereikt 
had  , dat  het  mannelijk  lid  volstrekt  niet  in  de  scheede  drin- 
gen kon.  Ons  zijn  gevallen  bekend  , w^aarin  vrouwen , onder 
zulke  omstandigheden , reeds  bij  den  eersten  bijslaap  na  de 
vorige  verlossing  weder  bevrucht  werden.  Ofschoon  nu  gedu- 
rende de  zwangerschap  de  ziekteverschijnselen  in  den  regel 
toenemen , de  pijnen  klimmen , de  verweeking  der  beenderen 
en  hunne  misvorming  sterker  wordt , de  voeding  in  eenen  hoo- 
treren  graad  onderdrukt  is , worden  evenwel  alleen  in  de  zeld- 
zaamste gevallen  afwijkingen  in  het  bedrijf  der  zwangerschap 
waargenomen ; de  zwangerschap  loopt  integendeel  regelmatig 
ten  einde’,  en  de  miskraam  is , in  w eerwil  van  de  zoo  aanmer- 
kelijke bekkenverkrommingen , die  de  uitzetting  der  baarmoeder 
kunnen  verhinderen  , evenwel  slechts  een  zeldzaam  verschijnsel. 
Ook  ondergaat  de  baringsarbeid  op  zichzelven  geene  opmerke- 
lijke verandering:  hij  komt  op  den  natuurlijken  tijd  op;  de 
weeën  zijn  eenigen  tijd  lang  duurzaam  en  krachtig ; en  zoo  de 
baring  vertraagd  of  onmogelijk  gemaakt  wordt , geschiedt  dit 
slechts  door  de  ontbrekende  ruimte  in  het  bekken , welke  den 
doorgang  van  het  kinderhoofd  moeijelijk  maakt;  w^aar  zij  dien 
slechts  eenigermate  toelaat zoo  als  in  het  begin  der  ziekte , 
gaat  de  baring  in  den  regel  snel  en  gemakkelijk  voort.  Stoor- 
nissen in  de  uitdrijving  van  de  nageboorte  zijn  ook  slechts 
zeer  zeldzaam,  en  zelfs  loopt  het  kraambed  regelmatig  af,  de 
kraamafscheidingen  ondergaan  geene  stoornis , ofschoon  de  ziekte 
in  het  kraambed  snel  in  hevigheid  toeneemt ; zelfs  is  de  verrig- 
ting  der  borsten  regelmatig ; de  vrouw^en  zijn  in  staat  om  zelve 
hare  kinderen  te  voeden  , hebben  rijkelijk  zog , en  dat  zelfs  van 
eene  goede  hoedanigheid.  Alleen  dan , wanneer  de  ziekte  zeer 
ver  voortgegaan , de  bewerktuiging  hevig  geschokt  is , de  bor- 
sten zeer  afgenomen  zijn  en  er  zich  een  kwaadsappige  toestand 
ontwikkeld  heeft,  moeten  natuurlijk  al  deze  verrigtingen  in 
eenen  hoogeren  graad  lijden , maar  niet  onmiddellijk  door  den 
invloed  der  beenverw^eeking  op  de  geslachtswerktuigen. 
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§ 8. 

Het  beloop  der  beenverweeking  is  slepend.  De  ziekte  gaat, 
nadat  zij  zich  in  het  kraambed  of  reeds  gedurende  de  zwan- 
gerschap ontwikkeld  heeft,  slechts  zeer  langzaam  vooruit,  en 
maakt  wel,  wanneer  de  zieke  zich  zorgvuldig  aan  schadelijk 
werkende  invloeden  onttrekt , of  eene  gepaste  geneeskundige 
behandeling  aangewend  wordt , eenen  volkomen  stilstand , ge- 
durende welken  de  algemeene  gezondheid  der  vrouw  zich  ver- 
betert , de  voeding  krachtiger  van  de  hand  gaat , maar  de  eens 
in  het  beenstelsel  aanwezige  afwijkingen  niet  weder  te  regt 
gebragt  worden.  Wel  zijn  er  eenige  gevallen  bekend  gemaakt , 
waarin  de  vernaauwingen  des  bekkens , die  door  beenverwee- 
king  veroorzaakt  waren,  gedeeltelijk  overwonnen  werden.  Zoo 
deelt  Hofmeister  (1)  een  geval  mede  van  eene  kleine  ver- 
groeide J odin , die  reeds  tweemalen  kunstmatig  verlost  was , 
en  wel  de  laatste  maal  door  onthersening  der  vrucht.  Later 
kreeg  deze  vrouw  eens  eene  miskraam , werd  daarop  eenige 
maanden  bedlegerig , waarbij  zij  over  eene  onverdragelijk  he- 
vige pijn  in  het  bekken , en  vooral  in  het  heiligbeen , klaagde. 
Zij  werd  later  weder  zwanger,  en  men  vond,  dat  de  conjugata 
driekwart  duim  in  lengte  gewonnen  had.  Yolgens  de  mee- 
ning  van  het  Medicinal- Collegium  te  Coblenz , zou  de  ver- 
wijding des  bekkens  daardoor  kunnen  geschied  zijn,  dat  de 
verwijde  baarmoeder  de  verweekte  beenderen  zelve  weder  naar 
buiten  dreef.  Ook  nam  Noury  (2)  een  geval  waar , waar  het 
bekken  zoo  misvormd  was , dat  de  geboorte  des  kinds  onmo- 
gelijk scheen  en  alle  voorbereidingen  tot  de  keizersnede  ge- 
maakt werden.  Gedurende  dien  tyd  kwamen  echter  hevige 
vreeën  op,  het  hoofd  des  kinds  werd  in  het  bekken  gedreven, 
de  verkromde  bekkenbeenderen  weken  voor  het  aandringend 
hoofd,  en  het  kind  werd  door  de  natuurkrachten  alleen  ge- 
boren. Vierentwintig  uren  na  de  haring  nam  het  bekken  zijne 
vorige  gedaante  weder  aan.  Ofschoon  in  deze  gevallen  door 


(1)  Rust’s  Magazin  der  gesammten  Heilkunde.  Bd.  XIX.  Heft  3. 

(2)  Gazette  médicale  de  Paris.  1831.  N®.  32, 


OVER  DE  BEENVERWEEKING  BIJ  DE  VROUW. 


15 


(Je  natuur,  langs  eenen  werkluigelijken  weg,  de  mismaking 
der  bekkenbeenderen  verholpen  werd , heeft  men  toch  op  gee- 
nerlei  wijze,  of  op  grond  van  geenerlei  waarneming,  het  regt 
om  de  beenverw^eeking  langs  eenen  werktuigelijken  weg  kunst- 
matig te  wdllen  verhelpen;  hierdoor  zou  zeer  zeker  groot  na- 
deel aangebragt  worden , omdat  men  den  graad  van  broos- 
heid der  beenderen  niet  bepalen  kan. 

Maar  hebben  gedurig  schadelijke  oorzaken  invloed  op  de 
zieke,  zijn  deze  met  name  van  dien  aard,  zoo  als  wij  ze  later 
in  de  leer  der  oorzaken  zullen  opgeven,  wordt  de  vrouw  we- 
der zwanger , dan  gaat  de  ziekte  voort , of  begint  op  nieuw^ , 
nadat  zij  reeds  langen  tijd  heeft  stilgestaan ; alle  bijzondere 
verschijnselen,  de  pijnen,  de  moeijelijke  wankelende  gang,  de 
stoornis  des  herstellingsvermogens,  de  verkrommingen  des  lig» 
chaams  nemen  toe , en  na  verloop  van  eenige  maanden  of 
jaren  brengt  de  ziekte  zoodanige  verschijnselen  te  weeg,  die 
ons  de  spoedige  verwoesting  der  bewerktuiging  aankondigen. 

§ 9. 

Wij  zullen  nu  de  veranderingen  , die  men  in  het  beenstelsel , 
deels  gedurende  het  leven , deels  in  de  lijken  der  aan  been  ver- 
weeking  gestorvene  vrouwen  w^aarneemt , nader  beschrijven  ; 
deze  hebben , ten  gevolge  van  haar  gewigt , hare  eigenaardigheid 
en  haren  invloed  op  de  gestalte  des  ligchaams  en  den  voort- 
gang der  baring,  ten  allen  tijde  voornamelijk  de  opmerkzaam- 
heid der  geneesheeren  tot  zich  getrokken , en  zij  hebben  zoowel 
betrekking  tot  den  vorm  en  de  gestalte  der  afzonderlijke  been- 
deren en  hunner  verbindingen , als  tot  de  ligchamelijke  en 
scheikundige  eigenschappen  derzelve ; voorts  mogen  de  veran- 
deringen in  het  beenvlies  niet  over  het  hoofd  gezien  worden. 

Vooreerst  moeten  wij  de  veranderingen  in  de  bekkenbeende- 
ren beschouwen , welke  beenderen  als  het  w are  het  voorname 
middelpunt  der  ziekte  uitmaken , daar  deze  zich  in  dezelve  het 
vroegst  en  bestendigst  verkondigt,  en  ze  op  eene  volkomen 
bepaalde  wijze  misvormt , zoodat  er  eene  eigenaardige , de 
osteomalacische  bekkenverkromming  uit  ontstaat.  Deze  behoudt 
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in  eiken  graad  van  vernaauwing  hare  eigenaardige  gedaante, 
wier  naauwkeurige  kennis  des  te  gewigtiger  is , omdat  zij  de 
bepaling  der  graden  van  de  naauwte  des  bekkens  zeer  gemak^ 
kelijk  maakt.  Deze  bekkenvorm  ontwikkelt  zich  slechts  dan , 
wanneer  de  verweeking  der  bekkenbeenderen  na  de  voleindigde 
huwbaarheid  merkbaar  wordt , om  het  even  of  de  oorzaak 
daarvan  eenvoudige  beenverweeking , dan  w^el  jicht , scheurbuik 
venusziekte,  enz.  is,  daar  de  laatste  ziekten  als  oorzakelijke  pun- 
ten van  de  beenverweeking  kunnen  beschouwd  worden.  De 
osteomalacische  bekkenvorm  staat  tegenover  de  rhachitische , 
die  voor  de  huwbaarheid  in  de  kindsheid  zich  ontwikkelt. 
Wallach  geeft  wel  in  een  opstel  over  de  beenverweeking  (1) 
op,  dat  uit  eene  vergelijking  der  rhachitische  en  osteomalaci- 
sche bekkens  blykt,  dat  hier  evenmin  als  in  andere  ziekten 
de  vormen  zich  streng  van  elkander  laten  afscheiden,  zonder 
dat  men  tusschentrappen  en  wijzingen  zou  kunnen  opmerken ; 
maar  wij  gelooven , dat  dit  gevoelen  zich  niet  laat  volhouden. 
De  osteomalacische  zoowel  als  de  rhachitische  bekkenvorm 
kunnen  wel  door  de  uitwendige  invloeden , en  wel  inzonderheid 
door  de  houding  en  ligging  der  vrouw , eenigzins  gewijzigd  Avor- 
den,  maar  de  oorspronkelijke  vormen  der  afwijking  zullen  nim- 
mer geheel  verdwijnen.  Wanneer  bij  een  rhachitisch  bekken 
de  misvorming  meer  de  eene  zijde  aandoet,  doordien  op  deze 
eene  gestadige  drukking  door  het  liggen  op  dezelve  of  eene 
andere  oorzaak  werkt , kan  het  wel  bij  eene  oppervlakkige 
beschouwing  tot  het  osteomalacische  bekken  naderen , maar 
eene  meer  naauwkeurige  vergelijking  zal  ons  den  grondvorm 
der  afwijking  niet  laten  miskennen. 

De  vorm  van  het  door  beenverweeking  na  den  aanvang  der 
huwbaarheid  verbogen  bekken  heeft  het  eigenaardige,  dat 
het  bekken  in  het  algemeen  van  beide  kanten  zamengedrukt 
voorkomt.  Het  groote  bekken  wordt  inzonderheid  daardoor 
vernaauwd , dat  de  darmbeenderen  hunne  rigting  tegen  den 
horizont  veranderen , meer  opgerigt , loodregt  staan , en  tot  elk- 


(1)  Neue  Zeitschrift  für  Geburtskunde.  Bd.  VII. 
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ander  naderen ; hierdoor  wordt  de  dwarse  afmeting  van  het 
groote  bekken  veranderd.  Van  dien  vorm  vindt  men  echter 
somwijlen  eene  uitzondering,  daar  men  de  darmbeenderen  ook 
vlak  liggend  heeft  waargenomen.  Dit  geschiedt  echter  slechts 
zeldzaam.  Kiliaw  geeft  voorts  op , dat  men  meestendeels  aan 
beide  darmbeenderen  te  gelijk,  maar  dikwijls  slechts  bij  voor- 
keur aan  een  derzelve , eene  gootvormige  zamenbuiging  der 
beenderen  vindt,  die  nabij  het  achterste  derde  gedeelte  van 
dezelve  ligt,  en  gewoonlijk  in  eene  dwarse  rigting  van  den 
darmbeenskam  naar  de  ongenaamde  lijn  afdaalt.  Kilian  geeft 
aan  deze  sleuf  den  naam  van  sulcus  iliacus , en  geeft  op , dat 
zij  zich  ligt  laat  nabootsen , wanneer  men  een  kunstmatig  ver- 
weekt, maar  nog  niet  verbogen  bekken  zoodanig  van  beide 
zijden  aan  de  darmbeenderen  aangrijpt,  dat  de  duim  tusschen 
den  Toorbovensten  en  voorondersten  darmbeensdoren  in  het 
midden , en  de  overige  vier  vingers  der  hand  op  de  achter- 
vlakte  van  het  been  naar  den  kant  van  de  darmbeenknobbels 
to  liggen  komen,  en  men  nu  eene  matige  drukking  uitoefent. 
De  vorming  dezer  sleuf  kan  echter  volstrekt  niet  als  een 
primair  verschijnsel  der  beenverw^eeking  beschouwd  worden ; 
zij  ontbreekt  vaak , en  wanneer  zij  aanwezig  is , schijnt  dit 
enkel  en  alleen  van  het  vooruitdringen  des  heiligbeens  en  van 
de  vernaauwing  van  de  dwarse  afmeting  der  bovenste  bekken- 
opening  af  te  hangen.  Wanneer  het  darmbeen  aan  zijn  achter- 
einde in  de  heilig-darmbeensvereeniging  zeer  vast  met  het  hei- 
ligbeen verbonden  is , en  de  schaambeensvereeniging  slechts 
langzaam  naar  buiten  wijkt,  zal  de  drukking,  die  dè  darm- 
beenderen schijnen  te  lijden , ter  voortbrenging  van  de  uitho- 
ling  derzelve  werkzaam  zijn.  Bijzonder  sterk  zou , volgens 
Kilian,  deze  sleuf  op  het  regter  darmbeen  waargenomen  wor- 
den , en  daar  nimmer  ontbreken.  Ik  houd  echter  deze  mis- 
vorming in  het  algemeen  niet  voor  bestendig ; ook  schijnt  er 
ten  opzigte  van  eene  zijdelingsche  helft  des  bekkens  geen  be- 
paalde wet  te  bestaan , zoo  als  dit  de  vergelijking  der  talrijke 
door  mij  onderzochte  osteomalacische  bekkens  bewijst.  Zoo 
hier  de  regterzijde  inderdaad  sterker  mismaakt  was,  zou  dit 

lY.  2 
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dadelijk  de  door  Naegele  (1)  gemaakte  waarneming,  dat  de 
linkerzijde  des  bekkens  het  menigvuldigst  en  in  eenon  hooge- 
ren  graad  misvormd  is,  tegenspreken.  ïn  een  der  door' mij 
waargeiiomcne  gevallen  (zie  onder  de  bekkens  t.  a.  p.  I)  was 
liet  regier  darmbeen  zeker  sterker  iiilgeliold. 


§ 10. 

Het  kleine  bekken  is  in  de  bovenste  en  benedenste  bekken*» 
opening  gelijkmatig  vernaauwd , en  wel  zóó , dat  de  dwarse 
afmeting  van  den  ingang  bij  voorkeur  verkleind  en  de  conjugata 
slechts  eenigzins  verkort  wordt.  He  dwarse  afmeting  der  bek» 
kenholte  is  aanmerkelijk,  verkort , terwijl  de  regte  afmeting 
aanmerkelijk  verlengd  is ; de  uitgang  des  bekkens  is  voorna- 

i 

melijk  in  de  dwarse  afmeting  vernaauwd , maar  de  regte  af- 
meting is  hier  weinig  verkleind.  Deze  verhoudingen  der  bek» 
kenafrnetingen  worden  door  de  mismaking  der  afzonderlijke 
beenderen  veroorzaakt,  die  wij  naauwkeuriger  zullen  opgeven. 
De  darmbeenderen  lijden  voornamelijk  door  de  drukking  aan 
hun  onderste  gedeelte ; hunne  ongenaamde  lijn  wordt , zonder 
verdere  verbuiging,  binnenwaarts  in  het  bekken  ingeschoven 
en  daardoor  de  dwarse  afmeting  van  den  ingang  verkort.  Het 
sterkst  lijden  in  den  regel  ^de  schaam»  en  zitbeenderen , en  de 
verandering,  die  men  aan  de  schaambeensvereeniging  waar- 
neemt , bestaat  daarin , dat  deze  naar  voren  geschoven  voor- 
komt. De  horizontale  takken  der  schaambeenderen  worden 
meer  regtlijmg  of  binnenwaarts  gebogen,  en  van  beide  kantm 
zoo  zamen-  en  binnenwaarts  gedrukt,  dat  zij  in  den  hoogsten 
graad  elkander  raken , en  de  schaambeensvereeniging  den  vorm 
van  eenen  snavel  aanneemt.  De  horizontale  en  afdalende  tak 
der  schamnbeenderen  worden  hierbij  ongeveer  ter  lengte  van 
eenen  duim  vóór  de  schaambeensvereeniging  ingebogen , waarbij 
de  verkromming  aan  de  eene  zijde  vaak  sterker  is  dan  aan 

(1)  C.  F.  Naegele,  Erfahrungen  und  Abhandlungen  aus  dém 

Uebiete  der  Krankheiten  des  weiblichen  Geschlechts.  S.  446 
Mannheim  1812. 
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'de  andere.  Ook  worden  de  zitbeensknobbels  van  beide  kanten 
zoo  zamengedrongen , dat  zij  elkander  in  den  hoogsten  graad 
van  mismaking  aanraken,  en  de  nederdalende  takken  der 
schaambeenderen  moeten  daarbij  eveneens  elkander  naderen , 
waarbij  zij  vaak  slechts  eene  door  den  straal  van  de  pis  ge» 
vormde  opening  overlaten.  Bijzonder  gewigtig  zijn  de  in  het 
heiligbeen  Waargenomene  veranderingen.  Dit  ondergaat  - eene 
afwijking  in  zijne  ligging,  die  ook  reeds  door  Buiiws  herkend 
is.  Het  voorgebergte  zakt  lager  in  het  bekken  af  en  wordt 
van  beide  kanten  voorwaarts  gedrukt ; de  heupkommen  worden 
binnenwaarts  en  achterwaarts  naar  het  heiligbeen  toe  en  tegen 
elkander  aangedreven  , zoodat , indien  het  met  het  leven  be- 
staanbaar was,  dat  de  ziekte  zoo  langdurig  Averkte,  deze  dee- 
len  eindelijk  in  een  gemeenschappelijk  punt  zouden  zamenko- 
men;  het  bekken  zou  zich  sluiten,  of  zijne  holte  zich  eindelijk 
in  drie  spitsen  veranderen.  Bij  een  welgevormd  bekken  zal 
eene  lijn,  die  dAvars  van  de  eene  zijde  van  den  bekkenrand 
naar  de  andere  Avordt  getrokken , zoodat  zij  het  voorgebergte 
des  heiligbeens  raakt , aan  hare  beide  uiteinden  óf  de  ver- 
binding van  het  heiligbeen  met  het  darmbeen  raken , óf  de 
linea  ileo-pectinea  een  half  duim  voor  dezelve.  Maar  bij  een 
zeer  mismaakt  bekken  van  de  soort , Avaarover  wij  spreken , 
zal  zulk  eene  lijn  den  bekkenrand  óf  op,  óf  zelfs  nog  voor 
de  heupkom  raken.  Bij  een  AA’^elgebouwd  bekken  zal  eene 
lijn , van  het  midden  der  linea  ileo-pectinea  van  den  eenen 
kant  tot  op  dezelfde  plaats  van  den  anderen  kant  getrokken , 
ongeveer  1 tot  1|  duim  van  het  heiligbeen  A^erwijderd  zijn; 
bij  een  mismaakt  bekken  zal  zij  óf  door , óf  nog  achter  het 
heiligbeen  loopen.  Kiliak  heeft  op  dit  verschijnsel  inzonder- 
heid zijne  theorie  over  de  osteomalacische  bekkenmisvorming 
gegrond,  en  vestigt  bijzonder  de  aandacht  daarop,  dat  het 
heiligbeen  lager  tusschen  de  beide  darmbeenderen  is  ingezakt. 
De  vormverandering  dezer  beenderen  bestaat  in  de  sterke 
kromming , daar  het  ondereinde  des  heiligbeens  tot  het  boven- 
einde nadert.  De  graad  dezer  verkromming  is , naar  gelang 
van  de  sterkere  of  zwakkere  ontwikkeling  der  ziekte , zeer 
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verschillend , soms  slechts  gering , soms  zeer  aanzienlijk ; in 
een  door  mij  (1)  beschreven  osleomalacisch  bekken  heeft  die 
kromming  misschien  den  allerhoogsten  graad  bereikt , die  tot 
dusver  is  waargenomen;  de  verbinding  van  den  tweeden  en 
derden  heiligbeenswervel  is  sterk  hoekig  naar  achteren  gebo- 
gen ; de  derde , vierde  en  vijfde  heiligbeens wervelen  springen 
daarentegen  zoo  sterk  naar  voren  uit , dat  het  ondereinde  des 
heiligbeens  korter  bij  het  voorgebergte  staat.  Wat  de  plaats , 
waar  deze  verbuiging  zich  ontwikkelt , aanbelangt , zal  men  in 
den  regel  vinden , dat  deze  op  de  genoemde  hoogte  tusschen 
den  tweeden  en  derden  heiligbeenswervel  plaats  grijpt.  De 
inbuiging  op  eene  hoogere  plaats  is  alleen  door  Kilian  waar- 
genomen ; het  vond  in  één  geval  juist  op  de  helft  van  het  bo- 
venste heiligbeensgat  plaats.  Veelvuldiger  is  de  inbuiging  lager 
naar  beneden,  waarbij  dan  het  onderste  gedeelte  des  heilig- 
Deens  met  het  staartbeen  als  een  bogchel  voorwaarts  gebogen 
is.  Door  deze  verandering  wordt  de  hoogte  des  heiligbeens 
geringer;  echter  w'^ordt  dit  been  ook  in  zijne  breedte  vermin- 
derd , daar  er  zich  van  den  eenen  kant  naar  den  anderen  eene 
groote  kromming  vormt;  dit  smaller  worden  hangt  af  van 
opslorping  en  drukking  van  beide  zijden,  w^aarbij  de  vleu- 
gels zich  terugtrekken.  De  heupkommen  worden  door  druk- 
king van  tei  zijde  dieper  in  het  bekken  gedrukt ; zij  naderen 
tot  elkander  en  komen  daarbij  met  hunne  opening  meer  naar 
voren,  en  worden  meer  naar  boven  gedrongen.  Het  eivormige 
gat  wordt  door  de  verandering  der  beenderen,  die  hetzelve 
vormen , ook  veranderd ; de  inwendige  naar  de  heupkom 
gekeerde  rand  wordt  naar  binnen  toe  en  inwaarts  gedrongen, 
zoodat  men  eenen  voor-  en  eenen  achterrand  kan  onderschei- 
den ; buitendien  zijn  de  beide  eivormige  gaten  tot  elkander  ge- 
naderd. De  helling  des  bekkens  vertoont  gemeenlijk  ook  eene 
verandering , zij  wordt  juist  omgekeerd , daar  de  voorrand 

des  bekkens  dikwijls  aanmerkelijk  hooger  dan  de  achterrand 
staat. 


(1)  Gehurtshülfliche  Abhandlungen.  S.  110—112. 
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§ 11. 

De  volgorde , waarin  deze  zeer  bestendige  vormveranderin- 
gen der  bekkenbeenderen  plaats  grijpen , is  deze.  Eerst  ver- 
kromt zich  het  zeer  verweekt  heiligbeen  en  verkrijgt  reeds 
eene  zeer  aanzienlijke  kromming,  terwijl  de  overige  veran- 
deringen van  den  vorm  des  bekkens  nog  naauwelijks  merk- 
baar zijn.  Nu  wordt  eerst  de  schaambeensvereeniging  voor- 
waarts uitgebogen , waarbij  tevens  de  horizontale  takken  der 
schaambeenderen  meer  regtlijnig  wmrden  en  de  schaambeens- 
boog  spitser  wordt.  Bij  verderen  voortgang  dringt  zich  het 
bekken  van  beide  kanten  zamen.  Men  kan  op  deze  wijze 
drie  trappen  van  misvorming  bij  de  beenverweeking  onder- 
scheiden. De  graad  der  osteomalacische  bekkenvernaauwing  is 
zeer  verschillend , en  bedraagt  van  0 tot  3 duim  in  de  kleinste 
afmeting.  In  eenen  geringeren  graad  bepaalt  zich  de  vernaau- 
wing  voornamelijk  tot  den  uitgang  des  bekkens , waar  de 
dwarse  afmeting  tot  op  3 duim  afneemt , zonder  dat  de 
ingang  deel  daaraan  heeft.  Maar  in  eenen  hoogeren  graad 
breidt  de  vernaauwing  zich  ook  tot  den  uitgang  en  de  holte 
des  bekkens  uit ; en  in  den  hoogsten  graad  worden  de  beide 
horizontale  takken  der  schaambeenderen,  zoo  als  ook  de  zit- 
beensknobbels,  zaftiengedrukt , zoodat  zij  óf  zeer  nabij  elkander 
staan , óf  ook  wel  elkander  aanraken.  Ter  nadere  bepaling 
van  de  verhoudingen  der  bekkenafmetingen  in  het  osteomala- 
cisch  bekken  en  van. den  graad  der  misvorming,  zal  ik  de 
naauwkeurige  metingen  van  drie  osteomalacische  bekkens , die 
mij  tot  het  verrigten  van  de  keizersnede  gelegenheid  gaven, 
hier  mededeelen.  De  eerste  beide  bekkens  zijn  in  mijne  Ge- 
burtshülfliche  Abhandlungen,  Marburg  1826,  S.  19o  & 248, 
het  laatste  in  de  Gemeinsame  Deutsche  Zeitschrift  für  Ge- 
burtskunde, III,  299,  beschreven,  en  in  mijne  verloskun- 
dige afbeeldingen  ^Hollandsche  vertaling,  Amsterdam  1841) 
op  plaat  VII,  fig.  43—49,  afgebeeld. 
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I.  Het  groot e bekken. 


a. 


2, 


2. 


1.  He  groote  afmeting  tusschen  de  voor- 
boven-dorens  van  den  darmbeenskam 

2.  Verwijdering  der  acliterbovenste  dorens 

van  elkander 

3.  De  uitlioling  der  darmbeenderen 

a)  de  nitholing  van  bet  regter  darm- 

‘ been 

jÖ)  de  nitholing  van  het  linker  darm- 
been   


u f,rn 


8'  4 


2^10'- 


8^'  3'" 
r V" 

V &" 

r 2"' 


S''  6 " 


11.  Het  kleine  bekken. 
A . Bovenste  hekkenopening ^ 


1.  De  regte  afmeting,  conjugata  (bij  2 

van  de  schaambeensvereeniging  tot  aan 
de  verbinding  van  den  4^®^  en  5^®“ 
lendenwervel 

2.  De  dwarse  afmeting  even  ver  van  het 

voorgebergte  als  van  de  schaambeens- 
vereeniging   

3.  De  dwarse  afmeting  op  de  plaats , waar 

de  darmbeenderen  het  verst  vaneen 
staan , doch  waar  deze  lijn  door  het 
inspringend  voorgebergte  afgebroken 
wordt 

4.  Dwarse  afmeting,  1 duim  van  de  schaam- 
beensvereeniging af 

5.  Dwarse  afmeting  ter  plaatse , waar  de 

. snavelvormig  zamengebogene  horizon- 
tale takken  der  schaambeenderen  elk- 
ander het  meest  naderen 

6.  De  verwijdering  van  het  voorgebergte 
van  de  plaats , waar  de  horizontale 
takken  der  schaambeenderen  elkander 
naderen  .... 


ê . 


Afstand  tusschen  het  voorgebergte  en 
de  verbinding  van  het  darm- en  schaam- 
been  der  regterzijde  boven  de  heup- 
kom  .... 

Dezellde  aan  dc  linkerzijde  ..... 


2^  5'" 


4'  9'" 


r s"' 


3"  9'" 
10'" 


3'  3'" 


2'  4'" 


3'  2"" 
4"' 


rio"' 


r 6"' 


1"10' 

r 6' 


1 1"' 


2'  6' 


tr 


i‘  5"i 
1"  8"' 
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9.  De  afstand  tusschen  de  regier  heilig- 
darmbeensvereeniging  en  het  voorge- 
bergte   

10.  Dezelfde  aan  de  linkerzijde 

11.  Afstand  tusschen  den  schaambeensboog 

en  het  voorgebergte  (conjugata  dia- 
gonalis) 


r'  6"' 

S'" 


r 6"' 


S5. 


4" 


B.  Bekkenholte, 


1.  De  regte  afmeting 

2.  Dwarse  afmeting  . 


5"  8'" 

4" 


6 ff 

o 

2'  9'"  2'  6"' 


C.  Uitgang  des  hekkens. 


1.  Afstand  tusschen  de  punt  des  staart- 
beens  en  den  schaambeensboog  . . . 

2.  Dwarse  afmeting  op  hare  eerste  plaats 

3.  Afstand  der  zitbeensknobbels  van  elk- 

’ ander  aan  hunne  voorzijde 

4.  Dezelfde  naar  achteren 

5.  Afstand  tusschen  de  zitbeensdorens  . . 

6.  Afstand  tusschen  deze  en  de  heilig- 
beenderen   

7.  Grootste  wijdte  van  den  schaambeens- 
boog , waar  de  nederdalende  schaam- 

. beenstakken  en  de  opstijgende  zitbeens- 
takken  zich  vereenigen 

8.  De  afstand  tusschen  de  beide  eironde 

gaten  aan  hunnen  voorrand 

9.  Dezelfde  aan  hunnen  achterwand  . . 

Voorts  bedroeg 


3"  8'^' 


3^  4'" 

3-^  1'" 

a * A /n 


3"  5"' 


7 


fff 


3^^ 


. fff 


ril 


2"  5 
2"  5'" 


^fff 


r 1 


fff 


V 5"' 

r 9"' 


1.  De  hoogte  der  schaambeensvereeniging 

2. '  De  hoogte  des  bekkens  van  de  zijde  der 

zitbeensknobbels  tot  aan  de  horizontale 
takken  der  schaambeenderen  . . . , 

3.  De  hoogte  des  heiligbeens 

4.  De  afstand  tusschen  den  onderrand  van 

den  lendenwervel  en  het  onder- 
einde des  heiligbeens 

5.  De  uitholing  des  heiligbeens  ..... 


r 6"' 


3"  3 ' 

3" 


r 


3" 


r 7" 


V 

2' 


5"' 


tjfff 

ó 


f\f  ff 

JL 

8'" 
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§ 12. 

De  veranderingen  in  de  overige  beenderen  zijn  minder  be- 
stendig dan  die,  welke  wij  in  de  bekkenbeenderen  hebben 
opgeteld.  Eerst  lijdt  de  ruggegraat.  Hij  wordt  gebogen  , maar 
zoo , dat  meestal  de  buiging  voornamelyk  in  de  lendenwervelen 
plaats  grijpt,  en  de  romp  dus  meestal  volmaakt  regt , maar  eigen- 
aardig vooroverhellend  gedragen  wordt.  Deze  eigenaardige  hou- 
ding kan  alleen  vergeleken  worden  met  die , welke  men  soms  bij 
ruggemergstering  aantreft.  Slechts  in  zeldzame  gevallen  neemt 
men  waar,  dat  de  verweeking  zich  hooger  tot  de  lendenwer- 
velen uitstiekt , ik  heb  slechts  een  geval  waargenomen , waarin 
de  verweeking  zich  over  de  geheele  ruggegraat  uitstrekte,  en 
die  zoo  sterk  verkromde,  dat  het  hoofd  met  de  kin  tot  in 
de  hartkuils treek  afzakte.  Saivdifort  beschrijft  het  geraamte 
van  eene  30jarige  vrouw  , welke  tot  haar  26«te  jaar  volmaakt 
wel  gebouwd  was , maar  een  uitspattend  leven  leidde  en  van 
haar  J tot  21ste  jaar  viermaal  gekraamd  had.  De  halswer- 
velen  werden  het  minst  week  , de  rugwervelen  weeker , de 
lendenwervelen  het  weekst  gevonden,  zoodat  de  ziekte  zich 
duidelijk  van  het  bekken  af  over  de  rugwervelen  had  verbreid. 
De  rigting  der  rugwervelkolom  w^as  in  dit  geval  van  dien  aard, 
dat  de  halswervelen  hunne  regelmatige  rigting  hadden ; van  den 
Isten  tot  den  6*16^  lug wervel  w^as  de  kromming  der  ruggegraat 
sterk  achteiwvaarts  en  een  weinig  regts  , van  den  6«!«^  rug-  tot 
den  2den  lendenwervel  de  kromming  geheel  links , en  van  daar 
tot  aan  den  laatsten  lenden w^ervel  w^ederom  regts  gerigt.  In 
het  door  mij  waargenomen  en  in  de  genoemde  verhandeling 
medegedeeld  geval  was  in  eenen  hoogst  aanzienlijken  bogchel 
de  rugwervelkolom  sterk  buitenwaarts  gerigt;  de  'lendenwerve- 
len  waren  zeer  ingebogen  ; het  bovendeel  des  heiligbeens  met 
den  ondersten  lendenwervel  was  weder  sterk  buitenwaarts  ge- 
welfd. De  beenderen  der  borstkas  nemen  dan  een  zeer  aan- 
zienlijk  aandeel  aan  de  verkromming,  wanneer  de  rugwervel- 

AI Lugd.  Batav.  1793.  Vol.  I & IL 
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kolom  verki'omd  is.  In  een  door  mij  waargenomen  geval  w^a- 
ren  de  valsche  ribben  aan  beide  kanten  naar  buiten  omgebogen , 
maar  bijzonder  aan  den  linkerkant,  waar  zij  bijna  op  de 
darmbeenderen  lagen,  en  zich  van  deze  af  naar  buiten  omge- 
bogen hadden.  Het  borstbeen  was  op  het  midden  bol  uitgezet 
en  deszelfs  bovenste  en  onderste  gedeelte  ingedrukt.  De  sche- 
delbeenderen  lijden  bij  de  beenverweeking  in  tegenoverstelling 
van  de  Engelsche  ziekte,  w^aarin  zij  reeds  vroeg  aangedaan 
zijn , in  eenen  veel  geringeren  graad  dan  de  beenderen  van 
den  romp.  De  beenderen  der  ledematen  vertoonen  eene  zeer 
onbepaalde  misvorming : in  eenige  gevallen  zijn  de  lange  been- 
deren zeer  verkromd , in  andere  niet , en  men  kan  niet  volhou- 
den dat  de  graad  van  de  verkromming  der  ledematen  met  den 
graad  der  bekkenmisvorming  in  eene  regte  evenredigheid  staat. 
Zoo  was  er  in  het  twxede  in  mijne  verhandeling  medegedeelde 
geval  geene  verkromming  der  ledematen  aanwezig.  Bij  de  Engel- 
sche ziekte  is  integendeel  verkromming  der  ledematen  zeer 
aanzienlijk.  De  tanden  vond  ik  in  verscheidene  gevallen  van 
eene  natuurlijke  hoedanigheid , terwijl  zij  in  de  Engelsche  ziekte 
óf  in  de  ontwikkeling  teruggehouden  worden , óf  uitvallen. 

§ 13. 

Wij  hebben  reeds  opgegeven , dat  de  aan  beenverw^eeking 
lijdende  vrouwen  zich  bijzonder  daardoor  onderscheiden , dat  het 
ligchaam  kleiner  wordt  en  als  ineenkrimpt ; men  vindt  echter , 
dat  voornamelijk  de  bovenhelft  des  ligchaams  verkleind  wmrdt, 
In  het  eene  door  mij  (1)  beschrevene  geval  kwam  de  absolute 
verkorting  van  den  romp  zeer  zigtbaar  uit ; want  de  lengte 
van  het  geheele  lijk,  van  den, schedel  tot  aan  de  voetzool,  hield 
4/  2!'*  Fransche  maat , nadat  het  zooveel  mogelijk  regt  ge- 

legd w^as.  De  lengte  van  den  geheelen  romp,  van  het  achter- 
hoofd af  tot  aan  de  punt  des  staartbeens  over  de  gekromde 
rugwervelkolom  gemeten,  bedroeg  slechts  \1"  In  het  eerste 
geval  (2)  werd  geene  verkorting  des  ligchaams  aangetroflen. 


(1)  T.  a.  p.  S.  241. 

(2)  T.  a.  p. 
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§ H. 


Wat  de  veranderingen  van  de  zelfstandigheid  der  beenderen 
aangaat , vertoonen  zij  een  tegennatuurlijk  gewigt , zamenhang 
en  kleur.  De  béenderen  zijn  ligt , ofschoon  dikwijls  vele  deelen 
derzelve  opgezet  en  gezwollen  zijn.  De  zamenhang  is  niet  altijd 
dezelfde.  Reeds  in  het  j33r  1826  vestigde  ik  de  sQndscht  op  den 
verschillenden  zamenhang  der  beenderen  in  de  osteomalacische 
lijken,  waar  ik  de  keizersnede  had  verrigt.  In  het  eene  geval 
was  namelijk  het  bekken  matig  verbogen , maar  zijne  beenmassa 
murw,  broos,  en  er  bestonden  zelfs  sporen  van  beginnende 
breuken ; het  ligchaam  was  niet  verkromd , maar  bij  eene  on- 
beduidende beweging  in  het  bed , eenige  dagen  vóór  de  verlos- 
sing , brak  een  sleutelbeen ; zoo  broos  waren  alle  beenderen 


des  ligchaams,  In  het  tweede  geval  vond  het  tegenovergestelde 
van  dit  alles  plaats.  Er  was  groote  buigzaamheid  van  de  geza- 
menlijke beenderen  zonder  broosheid  ontstaan,  zoodat  niet 
alleen  het  bekken , maar  alle  beenderen  van  den  romp  ten 
zeerste  verbogen  waren.  Buitendien  waren  hier  alle  beende- 
ren des  bekkens  buitengemeen  dik  uitgezet , zonder  dat  zij  in 
zwaarte  gewonnen  hadden ; na  de  verwijdering  der  bloedmassa 
kwamen  zij  zelfs  uiterst  ligt  voor.  Kiliaiv  heeft  deze  door  mij 
waargenomene  heide  soorten  van  beenverweeking  bepaaldelijk  te- 
gen elkander  overgesteld  , en  twee  soorten  van  beenverweekino- 
eene  osteomalacia  universalis  feminarnm  llevilis  of  cerea,  en  eene 
osteomalacia  fracturosa’,  onderscheiden.  Ik  reken  mij , ofschoon 
1 dezen  verschillenden  zamenhang  het  eerst  heb  waargenomen , 
g met  bevoegd , om  ze  werkelijk  als  twee  verschillende 
soorten  van  beenverweeking  te  beschouwen,  en  moet  nog  twij- 
felen, of  het  niet  juister  is,  deze  toestanden  als  eigenschap- 
pen van  verschillende  tijdperken  der  ziekte  aan  te  zien.'  Ten 
minste  heb  ik  zelfs  bij  de  grootste  buigzaamheid  der  beende- 
ren  geen  sporen  van  breuken  in  dezelve  gevonden,  ofschoon 
daarbij  eene  zeer  groote  verscheidenheid  plaats  greep.  Noo 

moet  hier  aaugevoerd  worden  dat  rnon  iWi  ^ 

van  w Dj  ciat  men  bij  de  buigzame  soort 

beenverweeking  meer  de  opslorping  op  enkele  plaatsen  der 
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beenderen,  met  name  in  het  heiligbeen,  in  do  schaam-  en 
'zitbeenderen  , -waarneemt.  Mayo  (1)  beschouwt  ook  de  buig- 
zaamheid en  broosheid  der  beenderen  even  zoo  slechts  als  twee 
Terschillende  graden  van  ééne.  ziekte,  en  zegt:  een  zekere 
graad  van  atrophie  brengt  broosheid  voort,  een  sterkere  eene 
groote  buigzaamheid  met  nog  grootere  broosheid.  Geenszins 
mag  men  echter  die  soort  van  beenverweeking,  bij  welke 
beenbreuken  menigvuldig  zijn , met  de  zoogenaamde  friabilitas 
ossiurn , die  evenzeer  bij  mannen  als  bij  vrouwen  voorkomt , 
maar  met  de  zwangerschap  in  volstrekt  geene  betrekking  staat , 
verwarren.  ïn  deze  vertoonen  de  beenderen  eene  glasachtige 
hardheid , maar  geene  buigzaamheid , en  in  den  regel  is  eene 
kwaadsappigheid  , zoo  als  klierziekte  , venusziekte  , scheurbuik  , 
enz.  de  oorzaak  daarvan  ; bij  vrouwen , die  aan  kankerkwaad- 
sappigheid  lijden , is  deze  broosheid  der  beenderen  een  der 
menigvuldigste  verschijnselen.  Of  de  beenverweeking  der  vrou- 
wen , wanneer  zij  met  kw^aadsappigheden  van  dien  aard  ge- 
paard gaat , broosheid  der  beenderen  vertoont , moet  aan  ver-* 
dere  w^aarnemingen  overgelaten  blijven. 

§ 15.  ■ ■ ■ ' 

De  scheikundige  hoedanigheid  der  beenderen  is  dikwijls  on- 
derzocht , maar  hierdoor  is  men  niet  tot  de  gewenschte  uit- 
komsten geraakt.  De  Fransche  geneesheeren  hebben  zich  in 
het  bijzonder  veel  moeite  gegeven,  om,  door  scheikundige  on- 
derzoekingen der  beenmassa  van  rhachitische  kinderen , en 
van  volwassene  vrouwen , die  aan  beenverweeking  leden , den 
aard  dezer  ziekte  op  te  helderen.  Bij  Boyer  , in  het  derde  deel 
zijner  verhandeling  over  de  heelkundige  ziekten , en  in  den  Dic- 
tionnaire  des  Sciences  médicales , vindt  men*  hieromtrent  ver- 
schillende opgaven.  Verdere  onderzoekingen  zijn  in  later  tijden 
door  Bostock  , Gmelin  en  Davy  gedaan. 

Bostock  (2)  vond,  bij  het  onderzoek  der  rugwervelen  van 
eene  aan  beenverweeking  gestorvene  vrouw,  in  100  deelen: 


(1)  Mayo,  Outiines  of  human  Pathology.  Lond.  1835.  Tom.  l. 

(2)  Mayo  t.  a.  p.  • 
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Kraakbeen 75,25. 

Gelei  en  vet 22,5. 

Phosphorzure  kalk  ....  13,6. 

Zwavelzure  kalk  ....  4,7. 

Koolzure  kalk 1,13. 

Ph  osphorzure  bitteraarde  . . 0.82. 


Gmelij^’s  (1)  onderzoek  der  ribben  en  wervelen  eener  aan 
beenverweeking  gestorvene  leverde  in  100  deelen; 


Geleiachtige  bew^erktuigde  massa 

49,77.  . 

74,64. 

Vet 

11,63.  . 

5,26. 

Phosphorzure  kalk  .... 

33,60.  . 

13,25. 

Koolzure  kalk 

4,60.  . 

5,95. 

Zw^avelzure  soda\ 

Zoutzure  soda  v 

0,40.  . 

0,90. 

Koolzure  soda  j 

Davy  (2)  deelde  de  ontleding  van  de  bekkenbeenderen  eener 
osteomalacische  vrouw  en  van  verschillende  beenderen  van  een 
rhachitisch  kind  mede. 

Het  bekken  der  vrouw  bevattede: 

Kraakbeen  75,8.  . Aardachtige  deelen  24,2. 

Het  scheenbeen  des  kinds: 

Kraakbeen  74,0.  . Aardachtige  deelen  26,0. 

De  ribben  des  kinds: 

Kraakbeen  40,0.  . Aardachtige  deelen  59,3, 

De  zitbeensdorens  der  vrouw : 

Kraakbeen  40,7.  . Aardachtige  deelen  59,3. 

Volgens  Berzelius  (3)  bestaan  de  menschelijke  beenderen  uit: 
(1)  Prösch,  Diss.  de  osteom.  adult.  Heidelberg  1833. 

838  Handbuch  der  animalen  Stöchiologie.  Heimst. 

(3)  Gehler,  Journal  für  Chemie.  Bd,  III.  Hft.  1.  S.  1. 
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1)  Geheel  in  water  oplosbare  gelei  . . » . 32,17. 

2)  Yaatweefsel , dat  tot  de  bewerktuiging  der  been- 


deren behoort  . . 1,13. 

3)  Phosphorzure  kalk 51,04. 

4)  Koolzure  kalk 11,30. 

5)  Yloeispathzure  kalk 2,30. 

6)  Phosphorzure  bitteraarde 1,16. 

7)  Soda,  met  eene  kleine  onbepaalde  hoeveelheid 

zoutzure  soda 1,20. 


Uit  deze  vergelijking  ziet  men  ligt , dat  de  scheikundige  ver- 
andering in  de  beenverweeking  niet  onaanzienlijk  is ; de  kraak- 
beenige  massa  heeft  de  overhand , hetgeen  ook  in  de  Engelsche 
ziekte  het  geval  is,  zoodat  Miescher  (1)  te  regt  de  beenver- 
weeking , even  als  de  Engelsche  ziekte , tot  die  klasse  van  been- 
ziekten telt , in  welke  de  afzonderlijke  bestanddeelen  der  been- 
deren eene  tegennatuurlijke  evenredigheid  onder  elkander  aan- 
nemen , en  dat  wel  op  die  wijze  , dat  de  kraakbeenige  massa 
de  bovenhand  verkrijgt.  De  aardachtige  deelen  worden,  zoo 
als  uit  de  bovenstaande  vergelijkingen  blijkt,  in  eenen  hoogen 
graad  opgeslorpt,  en  keeren  gedeeltelijk,  gelijk  Miescher  aan- 
neemt, in  de  vochtmassa  der  bewerktuiging  terug,  of  worden 
door  de  pis  uitgescheiden , waarin  zij  een  wit  kalkaardig , in 
zuren  oplosbaar  bezinksel  vormen. 

Buitendien  is  de  kleur  der  beenderen  verschillend ; zij  zijn 
óf  donkerder,  van  eene  vuil  grijze  of  bruine  kleur , óf  hebben, 
na  de  maceratie,  een  zeer  schoon  wit  aanzien.  De  doorschij- 
nendheid der  beenderen  komt  soms  sterker  uit , zoo  als  Mie- 
scher opgeeft ; soms  vindt  men  haar  geheel  verdwenen , het- 
welk laatste  met  onze  ondervinding  overeenstemt , zoodat  zich 
omtrent  dit  punt  geen  stellige  wet  laat  bepalen.  Kilian  geeft 
nog  op  , dat  de  beenderen  der  aan  beenverweeking  gestorvene 
vrouwen  moeijelijk  droogen  en  eenen  bepaalden  reuk  hebben , 

dien  hij  echter  niet  nader  kan  beschrijven , en  die  ons  ook  niet 

\ 

(1)  F.  Miescher,  De  inflammatione  ossium  eorumque  anatome 
generali.  Berolini  1836. 
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voorgekomen  is.  Of  de  beenderen  buiten  de  scheikundige  af- 
wijkingen hunner  bestanddeelerf  ook  eene  weefsel  verandering 
ondergaan,  en  van  welken  aard  deze  is,  is  nog  onbepaald. 
Onderzoekingen  omtrent  dit  punt  komen  ons  echter  wensche- 
lijk  voor.  • • • 

§ Ï6. 

Buiten  de  tot  dusver  opgegevéne  eigenschappen,  vindt  men 
voornamelijk  nog  eene  zeer  bestendige  in  de  sterke  verdikking 
van  het  beenvlies , dat  zoo  vast  geworden  is , dat  het  ter 
naauwernood  met  een  scherp  mes  kan  doorgesneden  worden. 
Wij  moeten  deze  bijzonderheid  in  het  beenvlies  voornamelijk 
aanhalen , omdat  zy  vaak  over  het  hoofd  gezien  of  verkeerde- 
lijk opgegeven  is , en  het  ontstaan  der  beenverweeking  uit  zij- 
nen aard  op  dit  verschijnsel  berust. 

^W^y  gaan  hiei  eene  meer  naauwkeurige  opsomming  der  ver- 
schijnselen , die  men  somwijlen  bij  de  lijkopeningen  der  aan 
beenverweeking  gestorvene  vrouwen  in  de  verschillende  deelen 
des  ligchaams  gevonden  heeft,  met  stilzwijgen  voorbij.  Deze 
zijn  ten  minste  niet  zoo  bestendig , dat  men  geregtigd  zou  zijn 
dezelve  in  een  of  ander  verband  met  de  beenverweeking  te 
brengen , zij  kunnen  als  zamenstellingen  of  naziekten  beschouwd 
worden , zoo  als  de  ziekelijke  toestanden  in  de  buik-  en  borst- 
mgewanden , zoo  als  liggingsveranderingen , opzwellingen , hy- 
pertrophiën,  opstoppingen,  vergroeijingen , etteringen  en  ver- 
zweringen. Inzondeiheid  moeten  wij  echter  de  veranderingen 
in  de  ligging  der  bekkeningewanden  vermelden;  de  baarmoe- 
der staat  lager,  doordien  zij  steeds  naar  beneden  gedrongen 
wordt,  waardoor  ook  op  eene  werktuigelijke  wijze  de  voor- 
waarde eener  gemakkelijke  bezwangering  ontstaat. 


§ 17. 

Wat  den  aard  of  de  naaste  oorzaak  van  de  beenverweeking 
er  vrouwen  aangaat,  zoo  is  deze  geenszins  genoegzaam  be- 
kend , en  men  is  byzonder  hier  van  eene  juiste  kennis  ver*^ 
stoken  gebleven , omdat  men  den  eigenaardigen  vorm  dezer 
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ziekte  niet  bepaald  genoeg  begreep , en  haar  inzonderheid  niet 
van  Engelsche  ziekte  afscheidde.  Beide  zijn  ziekten  van  het 
herstellingsvermogen,  daar  dn  beiden  de  voeding  lijdt  en  de 
beenderen  eene  tegennatuurlijke  hoedanigheid  vertoonen ; maar 
de  verschillen  zijn  te  aanzienlijk , dan  dat  beide  in  haren 
aard  zouden  kunnen  overeenstemmen , zoo  als  dit  later  duide- 
lijk blijken  zal.  De  Engelsche  ziekte  is  eene  ziekte  van  den 
kinderlijken  leeftyd , die  zich  onafhankelijk  van  het  geslachts« 
stelsel  ontw  ikkelt ; de  beenverweeking  is  eene  ziekte  van  den 
rijperen  leeftijd,  met  eene*  strenge  afhankelijkheid  van  de  ge- 
slachtsverrigtingen  der  vrouw.  -Mende  handelt  over  de  ver- 
schillende beenziekten,  die  zich  ten  tijde  van  de  ontwikkeling 
der  huwbaarheid  opdoen  ^ en  schrijft  ze  aan  klierziekte  en  En- 
gelsche )ziekte  toe^  maar  zoo  men  zijne  verhandeling  naauw- 
keuriger  doorleest , ziet  men,  dat  hij  de  eigenlijke  beenver- 
weeking volstrekt  niet  op : het  oog  had , en  hare  W'^ezenlijke 
verschijnselen  volstrekt  niet  opgeeft. ; ' Daar  nu  de  klierziekte 
en  de  Engelsche  ziekte  aaii  den  kinderlijken  leeftijd  eigen  zijn, 
moest  hierdoor  de  leer  van  de  beenverw^eeking  nog  meer  ver- 
duisterd- worden.  Andere -schrijvers  hebben  de  beide  ziekten, 
beenverweeking  en  Engelsche  ziekte,  wel  scherper  naar  hare 
verschijnselen  van  elkander  afgescheiden , maar  hare  verschillen 
enkel  door  den  leeftijd  willen  verklaren , aangezien  door  de- 
zen ligchamelijke  en  werktuigelijke  - invloeden  te  weeg  ge- 
bragt  w^ordeng.  die  de  verscheidenheid  in  de  vormen  der  been- 
deren voortbrengen.  Men  heeft  opgegeven,  dat  kinderen  meer 
zitten,  dan  gaan  of  staan,  dat  de»  spieren  in  den  kinderlijken 
leeftijd  minder^  krachtig  dan  bij  volwassenen  'werken,  en  dus 
de . verbuiging  der  beenderen  eene  andere  zou  zijn.  Om  de 
gelijkheid  van  beide  ziekten  nog  strenger  te  bewijzen , heeft 
Betschler  (1)  gevallen  aangehaald,  in  w^elke  zich  bij  onhmv- 
bare  meisjes  osteomalacische  vormen  ontwikkelden,  en  Wal- 
lach heeft  vele  gevallen  verzameld , door  welke  hij  zocht  te 


(1)  Cömmentatio,  dystociae  decursum  in  pelvi  rhachitica  sistens. 
Breslav.  1837. 
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bewijzen,  dat  er  ook  in  eenen  rijperen  leeftijd  velerlei  over- 
gangsvormen tusschen  de  Engelsche  ziekte  en  beenverw'eeking 
worden  aangetroffen.  Maar  de  gevallen  van  Betschler  , die 
wij  nog  met  een  (zie  beneden  de  eerste  ziektegeschiedenis) 
kunnen  vermeerderen , zijn  toch  te  zeldzaam , en  staan  te  zeer 
op  zichzelve , dan  dat  zij  eene  bijzondere  opmerkzaamheid 
kunnen  verdienen,  en  de  gevallen  van  Wallach  blijken  deels 
rhachitische , deels  osteomalacische  vormen  te  zijn,  die  slechts 
minder  duidelijk  ontwikkeld  zijn,  zoo  als  men  dit  bij  zamen- 
stellingen  met  andere  ziekelijke  toestanden  dikwijls  zal  waar- 
nemen. Be  verschillen  tusschen  de  Engelsche  ziekte  en  been- 
verweeking , waarvan  wij  reeds  eenige  hebben  opgegeven,  zijn 
aanzienlijk,  In  beide  deze  ziekten  lyden  niet  dezelfde  beenderen 
in  eenen  gelijken  graad ; bij  de  Engelsche  ziekte  zijn  de  been- 
deren van  den  schedel  vroeg  en  sterk  aangedaan,  hetgeen  bij 
beenverweeking  het  geval  niet  is,  in  welke  ziekte  het  bekken 
en  de  wervelkolom  bij  voorkeur  aangetast  zijn;  bij  de  Engel- 
sche ziekte  lijden  voorts  de  ledematen  sterker  dan  bij  de  been- 
verweeking , en  wanneer  in  deze  de  lange  beenderen  aangetast 
zijn,  lijden  de  ligchamen  der  beenderen,  terwijl  bij  de  eerste 
de  gewrichtsuiteinden  ziek  zijn.  Be  vormverscheidenheden  van 
het  rhachitisch  en  osteomalacisch  bekken  kunnen,  naar  ons 
gevoelen,  niet  alleen  uit  werktuigelijke  invloeden  verklaard 
worden.  Be  overeenstemmingen  zijn  inderdaad  slechts  schijn- 
baar; het  algemeene  lijden  bepaalt  zich  bij  de  Engelsche  ziekte 
voornamelyk  tot  het  klierstelsel , bij  de  beenverweeking  tot  de 
spijsverteringswerktuigen , maar  in  eenen  geringeren  graad , en 
dikwijls  ontbreekt  het  algemeene  lijden  geheel  en  al.  Hoofd- 
zakelijk moeten  wij  hier  echter  doen  opmerken , dat  de  leeftijd 
bij  deze  ziekte,  welke  van  de  geslachtsverrigtingen  afhankelijk 
IS , een  groot  verschil  uitmaakt , omdat  deze  zelve  aan  eenen 
bepaalden  leeftijd  gebonden  zijn. 

Hier  willen  wij  echter  geenszins  tegenspreken , dat  in  enkele 
geva  en  e Engelsche  ziekte  in  den  rijperen  leeftijd  den  grond- 
s ag  tot  eene  ontwikkeling  van  de  beenverweeking  levert.  Zoo- 
wel deze  kwaadsappigheid , als  andere  ziekelijke  toestanden  , 
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ZOO  als  scheurbuik,  jicht,  klierziekte,  kunnen  eene  tegen- 
natuurlijke verweeking  der  beenderen  veroorzaken,  die  dan  in 
den  rijperen  leeftijd  bij  eenen  schadelijken  invloed  der  ge- 
slachtsverrigtingen  tot  beenverweeking  klimt;  maar  alleen  en 
geheel  op  zichzelve  beschouwd  , moeten  al  deze  kwaadsappig- 
heden ter  voortbrenging  der  hier  behandelde  soort  van  been- 
verweeking als  ontoereikend  beschouwd  worden.  De  bijzon- 
derheid , dat  deze  alleen  bij  het  vrouwxlijk  geslacht  voorkomt , 
duidt  klaarblijkelijk  aan,  dat,  hoe  groot  ook  de  invloed  dezer 
kwaadsappigheden  op  de  voeding  der  bewerktuiging  en  op*  de 
bewerktuigde  verrigtingen  is , wij  bij  de  beenverweeking  der 
vrouwen  nog  andere  omstandigheden  in  aanmerking  moeten 
nemen.  Overigens  moet  het  nog  twijfelachtig  blijven,  of  de 
gestoorde  algemeene  herstelling  als  een  onmisbaar  verschijnsel 
van  de  beenverweeking  moet  beschouwd  worden ; want  deze 
ziekte  tast  vaak  individu’s  aan , die  bij  voortduring  eene  bloei- 
jende  gezondheid  genoten,  en  de  verschijnselen  in  het  been- 
stelsel , de  scheurende  pijnen  en  de  verkrommingen  verschijnen 
vaak  veel  vroeger , dan  nog  de  voedingsw^erktuigen , de  maag , 
het  darmkanaal,  enz.  ziek  worden;  buitendien  staat  het  lijden 
der  sp ij sverterings werktuigen  niet  in  eene  zoo  bepaalde  evenre- 
digheid tot  de  eigenaardige  verschijnselen  der  ziekte,  dat  deze 
daardoor  alleen  zou  kunnen  veroorzaakt  zijn. 

§ 18. 

Zoo  wij  deze  aangevoerde  omstandigheden  in  aanmerking 
nemen , kan  het  ons  niet  ontgaan  , dat  de  beenverweeking  in 
haren  aard  van  andere  processen  afhankelijk  moet  zijn,  en  dat 
kwaadsappigheden  en  de  gestoorde  herstelling  niet  als  naaste 
oorzaken  der  ziekte  moeten  beschouwd  worden ; en  wij  moeten 
dan  onze  nasporingen  verder  uitstrekken , om  die  oorzaken  uit 
te  vorschen , door  welke  wij  de  eigenaardige  verschijnselen  der 
ziekte  kunnen  verklaren.  In  dit  opzigt  vestigen  wij  de  op- 
merkzaamheid daarop , dat  de  beenverw^eeking  in  dien  vorm  , 
waarin  zij  boven  beschreven  is , alleen  bij  de  vrouw  wordt 
aangetrofPen ; dat  zij  haar  gewmonlijk  slechts  in  den  rijperen 
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leeftijd  aantast,  en  zich  hij  voorkeur  hij  die  individu’s  vertoont ^ 
die  meermaals  gehaard  hehhen ; dat  zij  zich  in  de  zwan- 
gerschap , wanneer  deze  reeds  aanwezig  is , snel  verder  ont- 
wikkelt, en  veelal  reeds  in  het  kraambed  hegint ; gelijk  ook, 
dat  hij  voorkeur  de  hekkenheenderen  aangetast  worden.  Wij 
moeten  ten  gevolge  dezer  omstandigheden  de  geslachtsrijp- 
heid , en  inzonderheid  de  zwangerschap  , de  haring  en  het 
kraambed , als  onmisbare  voorwaarden  der  ziekte  beschouwen , 
en  de  oorzaken  daarvan  in  deze  processen  zoeken.  Terwijl  ons 
van  den  eenen  kant  de  ziektekundige  processen  daartoe  regt 
geven , zal  ook  van  den  anderen  kant  onze  meening  door  na- 
tuurkundige waarnemingen  ondersteund  worden , die  ons  leeren , 
dat  het  beenstelsel  in  een  innig  verband  met  het  geslachtsstel- 
sel  staat.  Wij  zien,  dat  met  het  begin  van  de  geslachtsont- 
W'ikkeling  het  beenstelsel  eene  gewigtige  verandering  onder- 
gaat , dat  de  eigenaardige  vrouwelijke  bekkenvormen  zich  thans 
eerst  ontwikkelen , en  dat  in  de  zwangerschap  de  bekkenbeen- 
deren  een  gewigtig  aandeel  aan  het  zwangerschaps-proces  ne- 
men; zij  worden  bloedrijker,  en  in  enkele  gevallen  kunnen 
wei  derzelver  verbindingen  zwakker  en  minder  vast  worden. 
Wij  vestigen  derhalve  nog  alleen  op  deze  bijzonderheid  de 
aandacht , dat  natuurkundig  de  bekkenbeenderen  voornamelijk 
aan  de  geslachtsbedrijven  deel  nemen  en  ziektekundig  in  de 
beenverweeking  het  sterkst  aangetast  worden. 

Wij  hebben  bij  de  beschrijving  der  ziekteverschijnselen  in 
de  beenverweeking  aangednid , dat  de  geslachtsverrigtingen  op 
eene  zeer  regelmatige  wijze  van  de  hand  gaan ; dat , in  w'^eêrwil 
van  de  algemeene  omstemming  der  vochten,  de  stondenvloed 
eenen  geruimen  tijd  lang  voortbestaat;  de  bezwangering  ligtelijk 
plaats  grijpt,  hetgeen  gedeeltelijk  wel  door  de  lagere  ligging 
der  baarmoeder  kan  verklaard  worden , maar  toch  in  allen  ge- 
valle een  krachtig  ontvangingsvermogen  bewijst;  dat  de  ge- 
slachtsdrift regelmatig,  zelfs  dikwijls  verhoogd  is;  en  dat  de 
zwangerschap  regelmatig  verloopt , de  baringsarbeid  krachtig 
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is  j en  de  baring  slechts  op  eene  werktuigelijke  wijze  verhinderd 
wordt.  Van  daar  kan  het  ligt  zonderling  schijnen,  dat  zoodanige 
bedrijven  , die  zelve  bijna  volkomen  ongerept  blijven , in  andere 
deelen  ziekten  kunnen  veroorzaken , en  men  zou  zich  zelfs  daar- 
door geneigd  kunnen  voelen,  om  dien  invloed  dezer  bedrijven 
geheel  te  ontkennen.  Maar  het  is  van  den  anderen  kant  even- 
zeer zonderling  , dat  bij  eene  algerneene  omstemming  in  de 
bewerktuiging,  bij  eenen  zulken  toestand  van  zwakte  als  wij 
vaak  bij  de  beenverweeking  aantrelFen , en  bij  het  lijden  van 
die  deelen  des  beenstelsels , die  als  eigendom  tot  de  geslachts- 
verrigtingen  behooren , deze  toch  nog  hare  regelmatigheid  behou- 
den. Wij  moeten  ons  dus  aan  de  door  ondervinding  geleerde 
daadzaken  houden , dat  de  geslachtsverrigtingen  noodzakelijke 
voorwaarden  voor  de  beenverweeking  zijn  , en  dat , hoe  krachti- 
ger deze  werken,  de  ontwikkeling  der  ziekte  des  te  sneller  is , en 
deze  waarneming  trachten  te  verklaren.  Ons  gevoelen  te  dezen 
opzigte  zullen  wij  in  het  volgende  ontvouwen.  De  geslachts- 
bedrijven  zullen,  bij  een  regelmatig  beloop  en  eenen  regelmati- 
gen  invloed  , op  de  gezamenlijke  bewerktuiging  geene  oorzaak 
van  duurzame  stoornissen  of  van  bepaalde  ziekteprocessen  wor- 
den ; hun  invloed  is  veeleer  heilzaam  en  versterkend , zoo  als 
wij  dit  in  het  Eerste  Deel  van  dit  werk  herhaaldelijk  hebben 
aangetoond.  Maar  ook  hebben  wdj  gezien,  dat  de  verrigtingen 
van  het  vrouwelijk  geslachtsstelsel  ligt  als  ziekteoorzaken  wer- 
ken , om  het  even  of  de  bewerktuiging  zelve  ziek  is , dan  of 
de  invloed  des  geslachtsstelsels  bij  voorkeur  naar  afzonderlijke 
deelen  van  hetzelve  gerigt  is.  Deze  omstandigheid  komt  inzon- 
derheid duidelijk  uit  in  de  ziekten,  die  de  geslachtsontwikke- 
ling  vergezellen  ; zij  ontstaan  uit  haren  aard  daardoor , dat  de 
eenstemmigheid  der  ontwikkeling  in  de  afzonderlijke  deelen 
gestoord  is , en  een  derzelve  in  zijne  ontwikkeling  teruggehou- 
den wordt  of  te  snel  voortgaat,  terwijl  de  andere  terugblijven. 
Hetzelfde  heeft  bij  de  beenverweeking  plaats : wanneer  de  be- 
werktuiging, en  inzonderheid  het  beenstelsel,  door  kwaadsappige 
of  andere  ziekten  tegennatuurlijk  blijken  te  zijn,  werken  de  ge- 
slachtsbedrijven  verergerend  schadelijk,  en  hetzelfde  geschiedt, 
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wanneer  zij  bij  voorkeur  één  stelsel , zoo  als  het  beenstelsel  ^ 
aandoen.  Dan  verschenen  stoornissen  in  hetzelve  , die  spoedig 
in  qualitative  veranderingen  zullen  overgaan.  Het  onderzoek  , 
op  welke  wijze  deze  invloed  uitgeoelénd  wordt , zal  mogelijk 
vruchteloos  blijken  te  zijn ; wij  zien , dat  het  beenstelsel  in 
den  regelmatigen  toestand  aan  de  geslachtsontwikkeling  en  de 
geslachtsbedrijven  een  aandeel  neemt,  hetwelk  van  eenen  eigenen 
aard  zijn  moet,  maar  diep  in  de  bewerktuiging  doordringt ; wordt 
dit  aandeel  nu  tegennatuurlijk , hetzij  het  te  zeer  verhoogd , 
of  dat  het  beenstelsel  ten  gevolge  van  andere  ziekten  buiten 
slaat  is  de  noodzakelijke  veranderingen  mede  te  maken , zoo 
zullen  velerlei  ziekten  veroorzaakt  worden , die  zich  eindelijk 
in  bewerktuigde  veranderingen  openbaren  en  den  waren  aard 
der  been  ver  weeking  uitmaken.  Naar  ons  gevoelen  heeft  bij  deze 
ziekte  in  het  beenstelsel  een  teruggaand  ontwikkelings-bedrijf 
plaats , doordien  deszelfs  voeding  is  opgeheven , ofschoon  er 
ook  oorspronkelijk  eene  prikkeling  aanwezig  is,  die  zich  in  de 
hevige  pijnen  openbaart.  De  prikkeling  zal  spoedig  de  bewerk- 
tuigde verrigtingen  storen.  De  zwangerschap  kan  nu  ook  op 
eene  tweeledige  wijze  schadelijk  werken , vooreerst  door  de 
verhcoging  van  deze  prikkeling,  en  vervolgens  doordien  zij  alle 
herstellende  werkzaamheden  des  ligchaams  voor  haar  zelve  in 
beslag  neemt , en  onder  zulke  omstandigheden  de  eenmaal  be- 
gonnen teruggang  in  de  ontwikkeling  sneller  voortgaat.  ^ 

_ Men  heeft  verder  beproefd  te  bepalen,  van  welk  deel  des 
beens  de  ziekelyke  verandering  het  eerst  uitgaat.  Zoo  zoekt 
C.  L.  Mourque  de  oorzaken  der  beenverweeking  in  eene  eigen- 
aardige aandoening  van  het  mergweefsel : hij  geeft  op,  dat  de 
beenderen  daarbij  broos  en  week  worden  , waarbij  dan , na  de 
verweeking  de  beenderen  digter  en  dikker  voorkomen ; de  aan- 
doening van  het  mergweefsel  zou  dan  in  staat  zijn  eerst  atrophie 
van  het  been  en  later  hypertrophie  van  hetzelve  te  weeg  te 
brengen.  Echter  zijn  deze  de  ware  eigenaardigheden  der  osteo- 
malacische  beenderen  niet,  en  volgens  de  tot  dusver  gedane 
onderzoekingen  kan  de'meening,  dat  het  mergweefsel  primair 
aangedaan  is,  niet  anders  dan  als  volstrekt  willekeurig  be- 
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schouwd  worden.  Zoo  men  de  veranderingen,'  die  men  na  den 
dood  waarneemt , de  hevige , trekkende , scheurende  pijnen , 
die  de  ziekte  vergezellen , beschouwt  , dan  schijnt  het  wel 
waarschijnlijk,  dat  oorspronkelijk  eene  ontstekingachtige 
aandoening  van  het  beenvlies  en  later  eene  weefsel- 
verandering  van  hetzelve  aanwezig  is,  welke  afwykingen  eene 
verkeerde  voeding  der  beenderen  veroorzaken , daar  het  been- 
vlies voor  een  gewigtig  voedingswerktuig  voor  dezelve  moet 
gehouden  worden.  Deze  meening,  ofschoon  zy  ook  niet  stellig 
kan  bewezen  wmrden,  is  toch  verkieselijk  boven  die,  volgens 
welke , ten  gevolge  eener  kwaadsappigheid  en  eener  bedorvene 
menging  der  vochten , de  scheikundige  Averking  in  het  beenstel- 
sel veranderd  wordt , daar  de  bedrijven  van  de  bewerktuiging 
niet  voor  eene  scheikundige  theorie  van  pas  te  maken  zijn. 

§ 20. 

y oornamelijk  heeft  men  getracht  de  vorming  van  de  eigen- 
aardige gedaante  des  bekkens  in  de  beenverweeking  te  ver- 
klaren , en  heeft  dit  op  velerlei  Avijzen  beproefd , en  hier 
voornamelijk  Averktuigelijke  wetten  Avillen  laten  gelden.  Daar 
de  Engelsche  ziekte  zich  gewoonlijk  in  de  kindsheid  en  de 
beenverAveeking  zich  in  den  rijperen  leeftijd  ontwikkelt , heeft 
men  het  verschil  der  bekkenvormen  als  een  gevolg  van  den 
leeftijd  beschouAvd , daar  de  kinderen  meer  liggen , vohvasse- 
nen  meer  gaan  en  spierinspanningen  uitvoeren  en  veelvuldiger 
staan  dan  kinderen.  De  drukking  der  dijbeenderen  op  de 
beide  heupkommen  bij  het  gaan  en  staan , het  geAvigt  der  Aver- 
velkolom  op  het  heiligbeen , de  trekking  der  dijspieren , zou- 
den den  osteomalacischen  bekkenvorm,  die  door  drukking  van 
ter  zijde  en  van  boven  aan  het  achterste  gedeelte  voortge- 
bragt  schijnt  te  zijn , bewerken , terAAujl  door  het  liggen  meer 
eene  drukking  van  achteren  en  van  voren  uitgeoefend , en 
het  bekken  dus  in  deze  rigting  vernaauAvd  Avordt.  Hoe  aan- 
nemelijk ook  de  opgegevene  oorzaken  voor  de  osteomalacische' 
bekkenvormen  schijnen,  moet  men  ze  toch,  voor  zoo  ver  zij 
op  eene  zuiver  werktuigelijke  Avijze  tot  stand  zonden  komen, 
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afwijzen , daar  de  Engelsche  ziekte  niet  alleen  bij  zeer  jonge 
kinderen  voorkomt,  die  bij  voorkeur  liggen,  maar  zich  veeleer 
in  het  tweede  en  derde  levensjaar  ontwikkelt;  gemeenlijk  ver- 
krommen de  beenderen  zich  eerst  later,  zoodat  hier  ook  do 
voorwerpen  meer  gaan  en  staan,  en  dezelfde  zuiver  werktuige- 
lijke wetten  werken.  Voorts  z'jn  vele  gevallen  bekend,  dat 
de  osleomaiacische  bekkenvorm  zich  bij  zulke  vrouwen  ont- 
wikkeld heeft , die  jaren  lang  te  bed  lagen , bij  welke  dus  de 
drukking  door  de  dijen  op  de  zijden  des  bekkens  en  de  druk- 
king van  de  rugwervelkolom  op  het  heiligbeen  niet  als  on- 
middellijke oorzaak  kan  worden  opgegeven.  Terwijl  wij  aldus 
den  invloed  dier  werktuigelijke  oorzaken,  zoo  als  die  door  den 
leeftijd  te  weeg  gebragt  zouden  worden,  ontkennen,  willen 
wij  geenszins  eene  tegenovergestelde  meening  huldigen  , volgens 
welke  de  hekkenverkromminpen  en  andere  misvoiminoren  in 
het  beenstelsel  op  eene  zuiver  djnamische  wijze  veroorzaakt 
zouden  zijn ; dit  gevoelen  wordt  door  eene  vergelijking  met 
andere  verkrommingen  des  beenstelsels  niet  bevestigd , daar 
altijd  het  ziekteproces,  dat  eene  misvorming  der  beenderen 
veroorzaakt,  den  zamenhang  der  beenderen  wel  verandert,  en 
de  ontwikkeling  of  belet , of  haar  eene  eigenaardige  rigling 
geeft,  maar  de  werking  van  werktuigehjke  oorzaken  altijd  door 
de  wepgenomene  vastheid  der  beenderen  toegelaten  wordt, 
zoodat  deze  gedeeltelijk  de  gedaante  der  beenderen  wiizigen. 
Maar  de  werktuigkunde  der  bewerktuiging  is  zoo  eigenaardig, 
dat  wdj  op  haar  de  wetten  der  doode  natuur  niet  mogen  toe- 
passen , hetgeen  hier  vooral  in  aanmerking  komen  moet.  Mo- 
SEP«.  (1)  heeft,  van  dit  gevoelen  uitgaande,  de  vormen  in  de 
been\ env eeking  door  de  verhoudingen  des  ligchaams  van  vol- 
wassene mensclien,  in  vergelijking  met  die  der  kinderen , zoe- 
ken te  verklaren.  Het  bekken  stelt,  volgens  zijn  gevoelen, 
als  bet  ware,  cenen  hefboom  voor,  aan  welks  bovenst  of  ach- 
terst gedeelte  de  bovenste  helft  des  ligchaams  bevestigd  is , en 

(1)  Encjklopad.  Wörterb.  der  medicin.  Wissenschaften.  Art. 
Osteomalacie. 
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tegen  welks  ondervlakte  naar  voren  de  benedenste  ligchaams- 
helft  werkt.  Yolgens  Alex.  Shaw  is  in  den  kinderlijken  leef- 
tijd de  bovenhelft  des  ligchaams  meer  dan  de  onderhelft  ont- 
wikkeld ; bij  den  volwassen  mensch  zyn  de  onderhelft  des 
ligchaams  en  het  bekken  in  evenredigheid  tot  de  bovenhelft 
vergroot.  liet  zwaartepunt  van  bet  kinderlijk  ligchaam  ligt 
kort  bij  den  hartkuil , dat  van  volw  assenen  in  de  nabijheid  des 
schaambeens.  Hiervan  zou  dan  voornamelijk  het  ondersclieid 
tusschen  het  rliachitiscli  en  osteomalacisch  bekken  afhangen , 
en  de  bijzonderheid,  dat  in  Engeland  de  beenvcrweeking  bij- 
zonder menigvuldig  is , zou  misschien  daaruit  te  verklaren  zijn , 
dat  de  Engeischen  bijzonder  lange  onderste  ledematen  hebben. 
In  de  jeugd,  en  inzonderheid  in  de  kindsheid,  zouden  de 
buikspieren  het  overwigt  hebben , terwijl  bij  vohvassenen  de 
dijspieren  de  overhand  hebben,  en  zoo  de  eerste  de  conjugata 
verkleinen , w^ordt  zij  door  de  laatste  vergroot.  De  onderste 
ledematen  bewerken  bij  vohvassenen  eene  sterke  drukking  op 
de  heupkommen,  zoodat  het  bekken  van  beide  kanten  zamen- 
geperst  wordt.  De  oorzaak,  dat  de  darmbeenderen  bij  het 
rhachitisch  bekken  meer  vaneengedreven  zyn,  zou  daarin  te 
zoeken  wezen,  dat  de  onderbuiksingewanden  bij  kinderen  eene 
betrekkelijk  grootere  ruimte  innemen;  in  het  osteomalacisch 
bekken  w ijken  zij  voor  de  zijdelingsche  drukking  naar  binnen. 
De  verw  ijding  van  den  uitgang  des  bekkens  in  het  rhachitisch , 
en  deszeifs  vernaauwing  in  het  osteomalachisch  bekken,  zou 
zich,  volgens  Moser,  moeijelijk  door  de  spierwerkzaamheid 
laten  verklaren,  evenmin  als  de  uitstrekking  en  verkromming 
des  Iieiligbeens  in  deze  ziekte.  Deze  omstandigheden  zouden 
ook  door  de  sterkere  w erkzaamheid  des  darmkanaals , door  de 
uitzetting  van  alle  óverige  onderbuiksingew^anden  in  den  kin- 
derlijken leeftijd,  en  dus  door  het  overwigt  der  buikholte  ver- 
oorzaakt zyn.  Betsciiler  (1)  geeft  op,  dat  de  werktuigelijke 
drukking,  die  het  gewigt  van  het  geheele  ligchaam  op  het 
bekken  uitoefent,  van  zeer  veel  gewigt  is,  en  dat  de  verschil- 


(1)  ï,  a.  p. 
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lende  misvormingen  des  bekkens  zich  naar  de  plaatsen,  waar- 
op die  drukking  werkt , regelen.  Bij  den  opgerigten  stand  des 
ligchaams  werkt  het  gewigt  van  den  romp  op  het  heiligbeen, 
en  drukt  dit,  ten  gevolge  van  deszelfs  eigenaardige  verbinding 
met  het  ongenaamde  been,  naar  beneden,  terwijl  te  gelijk  het 
voorste  gedeelte  des  bekkens  aan  beide  zijden  in  de  streek 
van  de  heupkom,  waar  de  dijen  werken , zamengedrukt  wordt. 
Hoe  nader  de  beide  heupkommen  aan  de  voorzijde  des  bek- 
kens bij  elkander  liggen,  des  te  meer  zullen  de  beide  krach- 
ten de  diukking  op  het  heiligbeen  en  de  drukking  op  de  heup* 
kommen  des  bekkens  in  de  dwarse  afmeting  vereenigen  en  den 
j-hachitischen  bekkenvorm  voortbrengen.  Maar  hoe  verder  de 
heupkommen  van  elkander  af  staan,  des  te  meer  wordt  het 


bekken  van  de  zijden  zamengedrukt.  He  eerste  plaatsing  der 
heupkommen  vindt  men  bij  kinderen  en  mannen,  de  andere 
bij  de  volwassene  vrouw,  zoodat  zich  hieruit  de  rhachitische 
en  osteomalacische  bekkenvorm  zouden  laten  verklaren. 

Kiliaiv  tracht  te  bewijzen , dat  alle  misvormingen  van  het 
osteomalacisch  bekken  alleen  door  het  beschrevene  afzakken 
des  heihgbeens  tusschen  de  gel edings vlakten  der  darmbeenderen 
veroorzaakt  wordt.  Het  eerste  ziekelijke  verschijnsel  der  been- 
verweekmg  m het  bekken  zou  namelijk  in  eene  ware  loswor- 
dmg  en  daarvan  afhangende  onvastheid  of  overgroote  toegefe- 
lykheid  zoowel  van  de  eene  als  van  de  andere  heili?:xdL'm- 
beensvereeniging  bestaan,  waarvan  het  gevolg  zijn  zou,  dat 
het  heiligbeen  lager  tusschen  de  darmbeenderen  bekneld  wordt 
en  te  gelijk  meer  naar  voren  komt.  Hierbij  zou  tevens  de 
geheele  rugwervelkolom  lager  afzakken , zoo  ook  de  banden 
tusschen  de  lenden  wervelen  en  darmbeenderen  en  de  spieren 
aan  het  achter-onderste  gedeelte  van  den  rug.  Hoor  de  hier- 
door veroorzaakte  drukking  zou  de  sleuf  in  het  darmbeen  ge- 
maa  t worden.  Maar  vooral  zou  de  schaambeensvereeniging 
het  grootste  gedeelte  van  haren  vasten  steun  aan  het  heiligbeen 
te  danken  hebben,  dat  het  gewigt  des  ligchaams  hier  op  één 
punt  doet  nederkornen.  Deze  kracht  zou  dus  eenen  des  te 
geren  graad  bereiken , hoe  lager  het  heiligbeen  tusschen  de 
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darmbeenderen  afzakt,  en  hoe  aanmerkelijker  dit  juist  daardoor, 
dat  de  grondvlakte  des  heiligbeens  op  punten  komt  te  liggen , 
tussclien  welke  zich  vroeger  een  smaller  gedeelte  des  beens 
bevond,  de  darmbeenderen  uit  elkander  zoekt  te  drukken. 
Op  deze  wijze  zou  het  snavelsgewys  vooruitspringen  der  schaain- 
beenderen  te  weeg  gebragt  worden.  Buitendien  zou  de  druk- 
king der  onderste  ledematen  op  den  voorwand  des  bekkens , 
en  de  verkorting  van  zekere  spieren , die  aan  dezen  wand  hare 
aanhechting  hebben,  medewerken.  Echter  laat  zich  tegen  dit 
gevoelen  veel  inbrengen.  Vooreerst  is  niet  het  naar  voren 
komen  des  heiligbeens  maar  veeleer  de  verkromming  van  dit 
been  als  een  primair  verschijnsel  te  beschouwen ; vervolgens 
zou  het  heiligbeen  door  het  loslaten  zijner  verbindingen  en 
zijn  voorwaarts  komen  juist  minder  krachtig  op  de  darmbeen- 
deren werken , en  zoo  deze  van  achteren  uiteengedrukt  wer- 
den , zouden  zij  van  voren  eer  eene  binnenwaartsche  dan  eene 
buitenwaartsche  buiging  der  schaambeenderen  voortbrengen. 
Buitendien  wordt  het  heiligbeen  smaller,  en  rondt  zich  ook 
meer  in  de  breedte  af. 

Wij  moeten  dus  de  meeningen , die  op  de  zuiver  werktuige- 
lijke werkzaamheid  der  spieren  en  der  drukking  des  ligchaams 
berusten,  afwijzen,  en  veeleer  aannemen,  dat  de  werking  der 
drukking  en  der  spieren  eerst  daardoor  in  de  rhachitische  en 
osteomalacische  verweeking  eenen  zoo  bepaalden  vorm  des  bek- 
kens kan  voortbrengen , dat  het  bewerktuigd  maaksel  in  hunne 
vormen  der  verweeking  zoo  zeer  verschilt.  In  de  rhachitische 
verweeking  moet  het  achterlijk  blijven  der  beenderen  in  deze 
ontwikkeling  bijzonder  hoog  aangerekend  worden , doordien 
b.  V.  de  ongenaamde  lijn  der  darmbeenderen  tot  op  de  helft 
van  hare  ‘lengte  verkleind  blijft , en  dus  de  hoofdoorzaak  van 
den  eigenaardige!!  rhachitischen  vorm  oplevert.  Juist  omge- 
keerd is  bij  het  osteomalacisch  bekken , hetgeen  eerst  bij  de 
huwbare  vrouw  voorkomt , de  ongenaamde  lijn  ongemeen  sterk 
en  vast , zoodat  zij  de  drukking  het  langst  wederstaat , even  als 
ook  de  beide  bovenste  heiliffbeenswervelen.  Daar  nu  de  zwakste 
plaatsen  des  bekk(?ns  de  horizontale  en  nederdalende  takken 
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der  schaambeenderen , de  benedenste  heiJigbeenswervelen  en 
de  dunste  vlakten  der  darmbeenderen  bet  meest  verweekt  wor- 
den , moet  de  werkluigelijke  werking  der  drukking  en  der 
spieren  geene  andere  dan  de  voorkomende  verbuiging  kunnen 
veroorzaken.  De  benedenbelft  des  lieiligbeens  wordt  dus  voor- 
waarts gebogen , bet  heiligbeen  zelf  door  den  last  der  rugge- 
graat  benedenwaarts  gedrukt,  de  borizontale  takken  der  scbaam- 
beenderen  binnenwaarts  gebogen , en  daardoor  de  scbaambeens- 
vereeniging  voorwaarts  gescboven  en  de  zhbeensknobbels  za- 
mengedrukt.  Alleen  door  deze  bewerktuigde  verandering  kan 
de  werktuigelijke  werking  voldoende  verklaard  worden,  die 
anders  altijd  onvoldoende  moet  uitvallen.  De  kromming  des 
beiligbeens  laat  zicb  ecbter  misscbien  op  deze  wijze  moeijelijk 
uitleggen,  en  al  kan  zij  ook  gedeeltelijk  door  de  spieren,  die 
zicb  aan  bet  staartbeen  vastbecbten,  veroorzaakt  worden,  moet 
tocb  de  massa  des  beens  bier  op  eene  eigenaardige  wijze  ver- 
anderd worden,  zoodat  bet  ondereinde,  dat  zicb  vrijer  en 
ongebinderder  kan  bewegen,  zicb  naar  voren  begeeft. 

§ 21.  . • 


Oorzaken  der  beenverweeking.  De  leer  van  de  oor- 
zaken dezer  ziekte  is  nog  weinig  gekend.  Wij  zien , dat  deze 
ziekte  in  enkele  landen  zeer  veelvuldig,  in  andere  zeer  zelden 
voorkomt.  In  Engeland  is  bet  getal  der  osteomalaciscbe  vrou- 
wen zeer  aanzienlijk;  in  Noord-Amerika , volgens  Dewees  , 
zeer  gering.  Zelfs  in  kleinere  omstreken  neemt  men  te  dezen 
opzigte  verscbillen  waar  ; zoo  wordt  de  ziekte  in  bet  midden 
van  Duilscbland  zeldzamer  dan  in  bet  zuiden  en  bet  westen 
aangetroflen , en  inzonderheid  hebben  wij  slechts  zelden  gele- 
genheid  gehad  om  baar  in  Berlijn  waar  te  nemen.  In  het 
zuiden  van  Frankrijk  is  zij  ook  zeer  menigvuldig.  Echter  treft 
men  haar  ook  m hoogere  noordelijke  streken  aan.  Dit  onre- 
gelmatig voorkomen  schijnt  ten  minste  te  bewijzen,  dat  wij 
de  oorzaak  der  ziekte  niet  in  weerkundige  invloeden  die  zich 
meer  over  gebeele  landstreken  verbreiden , mogen  zoeken.  Men 
heeft  opgegeven,  dat  tellurische  invloeden,  de  grond  van  een 
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land , de  hoedanigheid  des  AYaters , als  oorzaken  moeten  be- 
schouArd  AYorden , maar  niets  meer  bepaalds  hieromtrent  kun- 
nen opgeven;  evenAvel  is  het  Avel  aannemelijk,  dat  deze  om- 
standigheden eenige  Averking  uitoel’enen.  De  ziekte  komt  voorts 
zooAvel  bij  rijken  ais  bij  armen  voor,  zoodat  de  verschillen, 
die  van  den  stand  afhangen,  geenen  Avezenlijken  invloed  op 
de  ziekte  schijnen  uit  te  oefenen ; evenwel  is  zij  veelvuldiger 
bij  arme  en  aan  allerlei  ontberingen  blootgestelde  dan  bij  ge- 
goede vrouAven  voorgekomen. 

Bovenal  heeft  men  het  oponthoud  in  eenen  onzuiveren  damp- 
kring, het  Avonen  in  koele,  vochtige,  bedompte  en  donkere 
kamers , als  oorzaken  der  beenverAveeking  opgegeven ; A^ervol- 
gens  ook  het  gebruik  van  slecht  voedsel , enz. , en  inzonder- 
heid van  jongen  Avijn  in  zuidelijke  landen.  Deze  omstandig- 
heden kunnen  echter  slechts  als  voorbeschikkende  oorzaken 
Averken,  doordien  zij  de  voeding  des  ligchaams  schaden  en  de 
vochtrnassa  bederven.  Hetzelfde  geldt  van  de  nederdrukkende 
gemoedsaandoeningen:  kommer,  verdriet,  zorg,  schrik , angst , 
enz.,  moeten  dikwijls  als  oorzakelijke  punten  beschouwd  Avor- 
den,  maar  Aeroorzaken  altijd  eerst  eene  eigenaardige  stoornis  des 
herstellingsvermogens,  en  daar  de  beenverweeking  meestal  bij 
zulke  individu’s  voorkomt , Avelke  eene  goede  gezondheid  geno- 
ten , zal  Avel  de  Averkingswijze  dezer  oorzaken  in  de  gevallen , 
AA’aar  zij  aanwezig  Avaren  , altijd  slechts  zeer  moeijelijk  te  ver- 
klaren zijn.  Daar  de  beenverAveeking  uit  eene  afwijking  der 
geslachtsvermogens  ontstaat , en  de  zwangerschap , enz.  , nood- 
zakelijk vooronderstelt,  moeten  deze  voorbeschikkende  oorza- 
ken ook  eerst  op  het  geslachtsstelsel  Averken ; de  opwekkende 
ziekteoorzaken  zijn  verkondingen , het  doornat  Avorden , stoornis- 
sen in  de  kraamafscheidingen  en  plotseling  Averkende  gemoeds- 
aandoeningen in  het  kraambed.  Maar  AAaardoor  al  deze  oor- 
zaken de  betrekkingen  des  geslachtsvermogens  tot  het  been- 
stelsel veranderen,  is  ons  volkomen  onbekend. 


§ 22, 

De  voorspelling  der  ziekte  is,  zelfs  AA^aaneer  de  kwaal 
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in  het  begin  herkend  wordt,  altijd  nog  zeer  twijfelachtig,,  en 
wanneer  er  eenmaal  aanmerkelijke  misvormingen  in  het  been- 
stelsel zijn  verschenen , moet  zij  altijd  als  ongunstig  beschouwd 
worden.  Eene  zoo  volkomene  genezing  in  het  eerste  geval, 
dat  de  vrouw  door  eene  opvolgende  zwangerschap  geen  gevaar 
loopt , gelukt  zelden  ; maar  men  mag  wel  hopen  , de  gezondheid 
in  zoover  te  herstellen , dat , wanneer  er  geene  schadelijke  oorza- 
ken meer  werken , de  zieke  door  geene  verdere  ziekteverschijn- 
selen geplaagd  wordt.  In  het  laatste  geval  gelukt  het  zeldzamer 
het  beloop  der  ziekte  tegen  te  houden  j de  eens  aanwezige  mis- 
vormingen kunnen  niet  weder  weggenomen  worden , en  bij  eene 
plaatsgrijpende  bezwangering  bestaat  niet  alleen  het  gevaar 
eener  verheffing  der  ziekte,  maar  het  leven  loopt  ook  altijd 
gevaar  door  de  toenemende  vernaauwing  des  bekkens.  Met  be- 
trekking tot  de  voorspelling  komen  voorts  het  gestel  der  zie- 
ken , de  mogelijkheid  of  de  onmogelijkheid  om  de  complica— 

tien  der  ziekte  weg  te  nemen,  de  ouderdom  van  het  individu, 
enz.  in  aanmerking, 

§ 23. 


De  herkenning  is  in  het  begin  der  ziekte  vaak  zeer  moei- 
jelijfc ; de  aanwezige  pijnen  gelijken  op  rheumatische  en  jicht- 
pijnen, en  worden  inderdaad  zeer  dikwijls  met  dezelve  ver- 
wusseld.  Maar  boven  hebben  wij  reeds  het  eigenaardige  dezer 
pijnen  in  de  beenverweeking  opgegeven,  en,  ofschoon  ook  de 
herkenning  daardoor  nimmer  geheel  zeker  gemaakt  kan  worden , 
zullen  zij  toch  den  geneesheer  opmerkzaam  maken  , en  hem  de 
zekere  diagnostische  kenteekenen , als  verandering  in  den  gang 
verkleining  en  verkromming  des  ligchaams,  vroegtijdig  doen 

herkennen.  Eene  verwisseling  met  andere  ziekten  is  dan  naau- 
weljks  mogelijk. 


ehandeling.der  beenverweeking.  De  behandelimr  der 
beenverweeking  is  eene  zeer  moeijelijke  taak  voor  den  genees- 

ziTen  T “ velerlei  op- 

/•„ten  nog  volkomen  onbekend  is , kan  men  ook  niet  beproe- 
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ven,  om  daartegen  te  handelen  en  aldus  de  ziekte  op  eene 
zekere  wijze  te  verwijderen.  De  beenverweeking  is  soms  van 
iedere  andere  ziekte  volmaakt  onafhankelijk,  en  tast  volkomen 
gezonde  vrouwen  in  een  schijnbaar  regelmatig  kraambed  aan  ; 
soms  staat  zij  met  kwaadsappige  kwalen  in  eenig  verband , en 
schijnt  van  deze  af  te  hangen , of  is  duidelijk  met  eene  ge- 
stoorde stofvergoeding  verbonden.  liet  is  ligt  te  begrijpen  , 
•dat  naar  deze  omstandigheden  de  behandeling  der  ziekte  we- 
zenlijk gewijzigd  moet  worden,  waarop  wij  later  zullen  terug- 
komen. Het  stelligst  vertoont  de  ziekte  zich  van  de  geslachts- 
verrigtingen  afhankelijk , en  deze  moeten  dus  bij  de  behande- 
ling voornamelijk  in  het  oog  gehouden  worden.  Wij  hebben 
gezien,  dat  zij  w^el  zelve  haren  natuurlijken  gang  gaan,  maar 
evenwel  eenen  nadeeligen  invloed  op  de  beenverweeking  uit- 
oefenen , en  dat  dit  inzonderheid  met  de  zwangerschap , de 
haring  en  het  kraambed  het  geval  is.  Het  moet  dus  de  eerste 
aanwijzing  zijn  dezelve  te  verhinderen,  hetgeen  natuurlijk 
alleen  daardoor  geschieden  kan , dat  de  vrouw  den  echtelijken 
omgang  mijdt,  w^aarop  de  geneesheer  ten  sterkste  moet  aan- 
dringen. Wordt  dus  de  geneesheer  door  eene  zieke  om  raad 
gevraagd,  welke  niet  zwanger  is  of  niet  meer  in  het  kraambed 
ligt , dan  stelle  hij  haar  de  nadeelige  gevolgen  voor , die  eene 
uieuAve  bezwangering  zou  aanbrengen , hetgeen  des  te  nood- 
zakelijker is , omdat  de  geslachtsdrift  bij  deze  zieken , zelfs 
wanneer  de  kwaal  reeds  eenen  zeer  hoogen  graad  bereikt  heeft , 
altijd  nog  zeer  levendig  is.  Maar  de  vermijding  van  den  bijslaap 
is  nog  niet  toereikend;  de  geneesheer  doe  ook  zijn  best,  om 
de  werkzaamheid  der  geslachtsverrigtingen  zooveel  mogelijk  af 
te  stemmen , hetgeen  door  de  vermijding  van  iederen  prikkel 
moet  geschieden,  tot  welk  einde,  bij  eene  tegennatuurlijke  op-* 
gewektheid  der  geslachtswerktuigen , zelfs  verdoovende,  kramp- 
stillende en  afstemmende  geneesmiddelen  dienstig  kunnen  zijn. 
Is  de  zieke  reeds  bezwangerd , dan  kan  de  geneesheer  niet 
anders  dan  alleen  zorg  dragen,  dat  de  invloed  der  zwangei- 
schap  op  de  gezamenlijke  bewerktuiging  zoo  veel  als  nrioge- 
lijk  afgestemd  worde,  en  hij  zal  hier  zijn  doel  het  zekeist 
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bereiken,  zoo  hij  al  wat  opwinden  en  verhitten  kan,  vermijdt , 
voor  den  behoorlijken  gang  der  af-  en  uitscheidingen  zorgt,  en 
in  die  gevallen,  waar  zich  afwijkingen  in  de  gezamenlijke  be- 
werktuiging vertoonen,  deze  door  gepaste  middelen  zoo  spoedig 
mogelijk  tegen  gaat.  In  het  kraambed  bij  de  osteomalacische 
vrouwen  drage  men  de  meeste  zorg  voor  den  geregelden  gang 
van  alle  kraamafscbeidingen , daar  stoornissen  derzelve  als  een 
gewigtig  oorzakelijk  punt  bij  de  beenverweeking  moeten  be- 
schouwd worden , en  deze  dus  in  eenen  hoogen  graad  zullen 
verergeren.  Wat  de  zogafscheiding  aangaat , kan  men  wel  bij 
eenen  ligten  graad  der  ziekte  de  proef  laten  nemen , om  de 
voeding  des  kinds  met  moederzog  toe  te  laten  j maar , wanneer 
de  ziekte  erger  wordt,  of  de  boven  opgegevene  verschijnselen 
in  het  kraambed  niet  nalaten,  is  het  onvermijdelijk,  het  kind 

van  de  borst  te  doen,  omdat  bij  het  voortgezet  zogen  moeder 
en  kind  beide  lijden  moeten. 


§ 25. 

Bij  alle  zieken , die  aan  beenverweeking  lijden  en  niet  in  zulk 
eenen  graad  ziek  zijn  , dat  zij  gedwongen  zijn  het  bed  of  de 
kamer  te  houden,  13  het  oponthoud  in  eene  zuivere,  vrije  land- 
lucht, eene  ligle  bezigheid  van  den  geest,  met  verwijdering  van 
alle  treurige  gemoedsaandoeningen,  eene  ligt  verteerbare , "aan- 
vankelijk meer  plantaardige,  maar  later  meer  dierlijke  dieet  nood- 
zakelijk. Zoo  er  andere  kwaadsappige  kwalen  en  ziekten  van 
eenen  anderen  aard  in  de  bewerktuiging  aanwezig  zijn,  om 
het  even , of  zij  met  de  beenverweeking  in  eenig  verband  staan 
ot  met,  moet  men  bij  de  behandeling  gestadig  op  dezelve  acht 
geven,  gelijk  men  over  het  geheel,  zoo  als  uit  de  bijtrevoev^de 
ziektegeschiedenissen  blijken  zal,  de  individualileit  en  dë  bijzL- 
^re  toevallen,  die  de  ziekte  vergezellen,  in  het  oog  moet  houden. 
Wanneer  er  rheumatische  of  jichtige  oorzaken  werken,  ofzoo- 
anige  zie  ten  zich  bij  de  beenverweeking  voegen  , wende  men 
prikkelende , op  de  huidwerkzaamheid  werkende  middelen  aan , 

pokhout ; is  er  verborgene  venusziekte 
aanwezig,  dan  zal  men  salsaparille  in  groote  giften  kunnen 
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aanwenden.  Men  heeft  buitendien  verscheidene  middelen  als 
specifiek  tegen  de  beenverweeking  aangeprezen- , zoo  als  dui- 
velsdrek , het  kraid  van  den  zevenboom  , de  meekrapswortel , 
de  kinabast,  het  ijzer,  de  loogzouten  en  de  ondersteuning  des 
ligcliaams  door  de  gepaste  toestellen  , door  welke  de  drukking 
der  eigene  zwaarte  verminderd  en  de  werking  van  den  trek 
der  spieren,  om  nadeelig  te  worden,  verhinderd  wordt.  De 
eerste  der  genoemde  geneesmiddelen  werken  versterkend  op 
het  beenstelsel , maar  zijn  volstrekt  onvermogend  om  de  zie- 
kelijke werkzaamheid  in  hetzelve  om  te  stemmen ; integendeel 
kunnen  zij  de  bestaande  prikkeling  verhoogen  en  dus  in  het 
begin  zelfs  nadeelig  werken;  alleen  in  den  lateren  tijd,  wan- 
neer de  ziekte  voor  het  grootste  gedeelte  genezen  en  er  nog 
alleen  zwakte  in  het  beenstelsel  nagebleven  is , mogen  zulke 
middelen,  die  overigens  niet  altijd  bij  de  gestoorde  spijsverte- 
ring verdragen  worden  , zelfs  wanneer  zij  met  biltere  specerij- 
achtige middelen  verbonden  zijn , aan  deze  lijderessen  toege- 
diend worden.  De  loogzouten  heeft  men  aanbevolen,  op  schei- 
kundige gronden  bouwende;  men  meende  door  dezelve  het  tot 
zuurvorming  geneigd  beenweefsel  te  verbeteren  ; ofschoon  ons 
nu  het  kalkwater  in  eenige  gevallen  zeer  goede  diensten  be- 
wezen heeft,  toonden  zich  de  zuren  ons  toch  veelvuldiger 
zeer  doelmatig , zoodat  ten  minste  de  scheikundige  werking 
van  het  kalkwater  tegengesproken  moet  worden  ; het  kan  al- 
leen , waar  zuur  in  de  eerste  wegen  aanwezig  is , palliatief 
verzachting  aanbrengen,  en  door  verbetering  der  spijsvertering 
gunstig  op  de  be\verktuiging  werken. 

§ 2G. 

Wij  houden  het  voor  hoogst  gewiglig,  de  verschillende  tijd- 
perken der  ziekte , met  opzigt  tot  de  behandeling  , in  het  oog 
te  houden.  Wanneer  de  ziekte  nog  in  haar  eerste  tijdperk 
en  het  kraambed  reeds  afgeloopen  is , begint  men  de  behan- 
deling met  zacht  oplossende  middelen,  en  diene  b.  v.  wijn- 
steen- of  azijnzure  potasch  met  oplossende  extracten  toe , • zoo 
als  b.  Y.  met  extr.  graminis , taraxaci , gentianae , enz.  Wan- 
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Dcer  men  hierdoor  de  in  het  begin  vaak  aanwezige  koorts- 
achtige verschijnselen  overwonnen  heeft , ga  men  tot  het  in- 
wendig gebruik  van  kalomel  met  opium  over.  Men  geeft  da- 
gelijks 2 grein  kalomel  twee-  tot  driemaal,  en  voegt  er  tel- 
kens een  kwart  tot  een  half  grein  opium  bij.  Men  geve  dit 
middel  hoogstens  10  dagen,  maar  houde  reeds  vroeger  op, 
wanneer  er  sporen  van  naderenden  speekselvloed  verschijnen. 
Zoodra  men  deze  middelen  laat  staan , ga  men  weder  tot  het 
gebruik  der  vroegere  oplossende  middelen  over,  houde  daar- 
mede minstens  14  dagen  aan,  en  diene  dan  weder  kalomel  met 
opium  toe , en  ga  daarmede , zoo  er  geen  speekselvloed  ver- 
schijnt, 10  dagen  voort.  Dan  keere  men  weder  tot  de  op- 
lossende middelen  terug , en  herhale  meermaals , wanneer  het 
noodig  schijnt,  het  gebruik  van  kalomel.  Daar  gemeenlijk  de 
ziekte  bij  eene  tweede  of  derde  toediening  des  kalomels  weg- 
genomen is , waarbij  de  pijnen  nalaten  en  de  zieke  zich  vol- 
komen w^el  gevoelt,  en  er  nu  nog  alleen  zwakte  nablijft,  is 
het  zelden  noodig , het  gebruik  des  kalomels  meer  dan  twee 
of  drie  malen  te  herhalen.  Gedurende  het  gebruik  dezer  in- 
wendige middelen  late  men  te  gelijfcer  tijd  laauwe  zoutbaden, 
van  3 tot  4 pond  keukenzout , drie  of  viermalen  ’s  weeks  ne- 
men , en  deze  eenen  geruimen  tijd  met  groote  volharding  voort- 
zetten. Zeer  doelmatig  is  het  gebruik  van  het  zeebad,  het- 
geen dus,  waar  het  doenlijk  is,  aangeraden  moet  wmrden. 

Invi  endig  bevelen  wij  tot  de  nakuur  het  phosphorzuur  aan , 
dat  bij  het  gebruik  der  baden  eenigen  tijd  lang  kan  voortge- 
geven w orden.  Men  scherpe  de  zieke  in , dat  zij  de  zwanger- 
schap nu  noodzakelijk  eenige  jaren  lang  verhinderen  moet , en 
’V’^anneer  de  ziekte  reeds  door  herhaalde  zwangerschappen  ver- 
hoogd is  geworden , moet  zij  zelfs  voor  altijd  verhoed  worden. 

§ 27. 

I 

Wanneer  men  de  zieke  eerst  in  het  tweede  tijdperk  onder 
behandeling  krijgt , moet  de  kalomelkuur  geheel  nagelaten  wor- 
den. Inwendig  late  men,  aanvankelijk  eenen  korten  tijd,  de 
oplossend-verkoelende  middelen  gebruiken,  om  mogelijk  be- 
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staande  opstoppingen  in  den  onderbuik  weg  të  nemen , gelijk 
deze  ook  bij  den  periodiek  opkomenden  koortsigen  toestand 
nuttig  is.  Alsdan  ga  men  zoodra  mogelijk  tot  het  phosphorzuur 
over,  dat  2 tot  4 malen  daags  tot  10  en  20  droppels  geno- 
men en  met  groote  volharding  vonrtgezet  wordt.  In  vele  ge- 
vallen is  dit  alleen  reeds  voldoende ; in  andere  wordt  het  met 
bittere  en  toongevende  middelen  , quassia , trifolium  , gentiana , 
kina,  enz.  verbonden  of  gelijktijdig  gebruikt.  Ook  zullen  in 
dit  tijdperk  de  ijzermiddelen  goede  diensten  bewdjzen,  waanneer 
zij  om  de  toevallen  van  bloedophooping  verdragen  worden. 
Onder  de  baden  zijn  ook  hier  de  natuurlijke  sool- en  zeebaden, 
als  ook  de  kunstmatige  zoutbaden  zeer  aanbevelenswaardig ; bij 
de  zeebaden  moeten  de  zieken  eenen  stoel  op  rollen  of  eenen 
kleinen  wagen  gebruiken , waarop  zij  zittend  het  bad  nemen. 
Ook  verdienen  de  ijzerhoudende  baden,  inzonderheid  Pyrmont, 
in  zulke  gevallen  aanbeveling ; maar  zij  w orden  niet  altijd  ver- 
dragen , omdat  de  toevallen  van  bloedophooping  naar  het  hoofd 
en  de  borst  daardoor  niet  zelden  vermeerderd  worden.  De 
talrijke  symptomatische  toevallen  vereischen  ook  slechts  eene 
symptomatische  behandeling , die  bij  deze  slepende  ziekte  som- 
W’ijlen  zeer  afwisselend  is. 

Wat  de  baring  bij  een  osteomalacisch  bekken  aangaat,  moe- 
ten wdj  op  de  verloskunde  verwdjzen  , maar  zullen  hier  nog 
bij  voegen , dat  de  keizersnede  in  deze  gevallen  gemeenlijk  eenen 
doodelijken  afloop  had. 

§ 28. 

Daar  het  getal  der  bekend  gewordene  waarnemingen  van  deze 
ziekte  niet  zeer  groot  is , zullen  wdj  hier  verscheidene  uit  onze 
ondervinding  toevoegen. 

1)  Een  klierziek  meisje,  dat  nog  niet  gemenstrueerd  had  , 
was  door  deze  ziekte  op  haar  13‘lejaar  aangetast,  en  groeide, 
staande  den  duur  der  beenverweeking , ongemeen  snel , en  tot 
eene  niet  onaanzienlijke  lengte  op  ; de  beenverweeking  nam 
voornamelijk  het  bekken , minder  de  ruggegraat , en  de  lede- 
maten volstrekt  niet  in.  Het  gaan  w^as,  op  de  bij  deze  ziekte 
IV.  4 
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gewone  wijze,  zeer  moeijelijk , zoodat  zij  dit  niet  konde  zonder 
door  anderen  ondersteund  te  woorden.  Bij  het  gebruik  van  de 
zoutbaden,  van  phosphorzuur  en  ijzertincturen,  verbeterde  de 
ziekte  zich  langzamerhand;  en  toen  na  het  einde  van  haar 
16de  jaar  de  stonden  verschenen,  verdween  de  ziekte  geheel. 
Het  bekken  heeft  slechts  eene  geringe  mismaking  in  den  osteo- 
inalacischeii  vorm  behouden. 

2)  Eene  28jarige  predikantsvrouw  had  eens  gekraamd , en 
van  het  kraambed  af  was  de  ziekte  begonnen,  die  eindelijk 
tot  volkomene  ongeschiktheid  tot  loopen  klom.  Reeds  waren 
vele  behandelingen  aangewend , en  onder  anderen  een  vieren— 
deeljaars  lang  de  levertraan  te  vergeefs  gebruikt.  Haar  er 
aanmerkelijke  bloedophoopingen  naar  het  hart  aanwezig  waren , 
werden  geene  ijzermiddelen  verdragen ; dus  bleef  de  kuur  be- 
perkt tot  een  zeebad  en  het  inwendig  gebruik  van  phosphor- 


zuur, waarop  na  twee  jaren  eene  volledige  herstelling  der  ge- 
zondheid volgde,  terwijl  tevens  op  mijnen  raad  alle  aanleiding 
tot  het  ontstaan  eener  zwangerschap  vermeden  werd.  Eerst 
nadat  de  gezondheid  een  geheel  jaar  volmaakt  ongestoord  ge- 
weest was , volgde  er  weder  eene  zwangerschap  zonder  het  te- 
rugkeeren  der  ziekte. 


3)  De  23jarige  vrouw  van  eenen  koopman  had  voor  twee 
jaren  hare  eerste  bevalling  gemakkelijk  en  gelukkig  doorge- 
staan ; in  het  kraambed  hadden  zich  de  eerste  sporen  der 
ziekte  geopenbaard,  die  langzamerhand  tot  eene  aanzienlijke 
hoogte  klom.  Vele  in-  en  uitwendige  middelen  waren  aan- 
gewend , onder  anderen  ook  de  baden  in  Teplitz , de  lever- 
traankuur , enz. , maar  zonder  eenig  gevolg.  Ook  in  dit  geval 
etoon  en  zich  de  laauwe  soolbaden  , later  de  zeebaden  en  het 
gebruik  van  phosphorzuur,  zeer  nuttig,  terwijl  daarbij,  uit  hoofde 
Tan  de  zeer  gestoorde  spijsvertering,  gelijktijdig  bittere  mid- 
en  aanj^euend  werden.  Ook  in  dit  geval  duurde  de  kuur 
tot  haar  volkomene  herstelling , iets  over  de  2 jaren. 

) e 38jarige  vrouw  eens  koopmans  had  slechts  eens,  voor 
9 jaren  , zonder  moeite  gekraamd  , maar  reeds  van  het  kraam- 
e af  pijnen  en  moeite  in  het  gebruik  harer  onderste  lede- 
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maten  gevoeld.  Zij  had  verscheidene  geneesheeren  geraadpleegd , 

en  de  meest  verschillende  kuren  aangewend  j onder  anderen 
ook  de  levertiaan  tegen  de  vooronderstelde  jicht,  maar  alles 
te  vergeefs;  en  toen  ik  nu  te  raad  geroepen  werd,  behan- 
delde men  haar  tegen  scirrhus  recti.  Uit  het  onderzoek  bleek 
echter  , dat  de  vermeende  scirrhus  recti  alleen  in  de  bovenmatige 
verkromming  des  heiligbeens  bestond , en  dat  er  een  zeer  hooge 
graad  van  beenverweeking  aanwezig  was.  Drie  jaren  lang  wer- 
den, met  afwisselenden  uitslag,  verschillende  geneeswijzen  aan- 
gewend ; maar  nadat  er  eenige  beterschap  was  gekomen , volg- 
den er  steeds  wederinstortingen.  Onder  anderen  werd  eene 
drinkkuur  van  kalkwater  met  zigtbaar  goeden  uitslag  aange- 
wend, maar  steeds  zonder  duurzame  beterschap;  en  eindelijk 
nam  de  ziekte  zoo  snel  toe,  dat  de  lijderes  stierf.  Het  bekken 
was  bijna  geheel  zamengedrukt. 

5)  De  vrouw  van  eenen  daglooner,  32  jaren  oud,  had  twee 
malen  gekraamd,  en  in  haar  laatste  kraambed  de  ziekte  ge- 
kregen. Een  jaar  later  kwam  zij  in  behandeling.  Zoutbaden , 
oplossende  extracten,  met  zachte  zoutachtige  middelen,  daarna 
bittere  middelen  met  phosphorzuur , bewerkten  de  herstelling , 
terwijl  het  vermeden  werd , dat  er  weder  zwangerschap  op- 
kw^am. 

6)  De  35jarige  vrouw  van  eenen  handwerker  had  drie  malen 
gekraamd ; het  eerste  spoor  der  ziekte  verscheen  na  het  tweede 
en  klom  na  het  derde  kraambed.  Zij  werd  even  als  de  vorige 
behandeld  en  genezen,  waarna  zij  twee  jaren  later  nog  eens 
gebaard  heeft. 

7)  en  8)  Twee  volkomen  gelijke  gevallen  van  twee,  35-  en 
36jarige,  vrouwen,  welke  beide  vier  malen  gekraamd  hadden ; 
er  volgde  genezing  door  vermijding  der  zwangerschap  en  de 
aangewende  geneeswijze. 

9)  De  vrouw  van  eenen  zeer  armen  en  ruwen  witwerkers- 
knecht,  40  jaren  oud,  van  eene  slanke  statuur  en  middelbare 
grootte , was  uit  gezonde  ouders  geboren , en  had  in  hare  kinds- 
heid , met  uitzondering  der  gewone  kinderziekten , steeds  eene 
goede  gezondheid  genoten ; na  het  begin  der  huwbaarheid  had 
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zij  veel  aan  hysterische  en  rheumatische  verschijnselen  geleden  ^ 
waarbij  zich  somwijlen  bloedhoesten  voegde.  Tot  aan  haar 
31ste  jaar  had  zij  haar  onderhoud  als  dienstmaagd  gezocht,  toen 
zij  haren  tegenwoordigen  man  leerde  kennen  , door  hem  be- 
zwangerd en  spoedig  daarop  gehuwd  werd.  Reeds  deze  eerste 
zwangerschap  vermeerderde  de  rheumatische  en  krampachtige 
ongemakken,  en  bijzonder  lastig  werd  daarbij  een  krampach- 
tige hoest , die  voor  geen  middel  wilde  wijken.  De  bevalling 
liep  intusschen  regelmatig  af,  en  alleen  werd  het  kraambed 
nog  door  velerlei  stoornissen  verlengd  ; evenwel  genas  zij  weder , 
op  eene  aanmerkelijke  ligchaamszwakte  na , die  zij  aan  het  ge- 
brek van  de  noodzakelijkste  behoeften  toeschreef  , en  bij  haren 
zachten  aard , in  weerwil  der  ruwe  behandeling  van  haren 
man,  geduldig  verdroeg.  De  beide  volgende  kraambedden  lie- 
pen op  dezelfde  wijze  af,  na  eene  hoogst  lastige  zwangerschap 
en  versterking  der  aanwezige  toevallen ; ook  had  er , gedurende 
de  laatste  bevalling,  een  hevige  aanval  van  stuipen  plaatsge- 
grepen, In  haar  3/ste  jaar  werd  zij  voor  de  vierde  maal  zwan- 
ger, en  de  krampachtige  toevallen,  inzonderheid  de  pijnigende 
kramphoest  met  bloed  ophoesten  , ook  soms  sardonisch  lagchen 
maakte  deze  zwangerschap  bijzonder  lastig , zoodat  zii  gedu- 
rende dezelve  bijna  bestendig  geneeskundige  hulp  noodig  had, 
De  haring  werd  als  voetgeboorte  door  de  natuur  voleindigd, 
en  eene  niet  onaanzienlijke  vertraging  in  de  ontwikkeling  van 
het  hoofd  kostte  aan  het  kind  het  leven.  Zeer  spoedig  daarna 
werd  zij  voor  de  vijfde  maal  zwanger,  en  deze  zwangerschap 
verergerde  de  toevallen  nog  meer;  buiten  de  versterking  van 
alle  krampachtige  toevallen , namen  ook  de  rheumatische  on- 
gemakken (men  hield  ze  toenmaals  daar  voor)  gedurig  toe ; 
de  gang  werd  wankelend  en  slepend  ; groote  vermagering  en 
algemeene  ligchaamszwakte  verhoogden  dezen  ellendigen  toe- 
stand zoozeer , dat  de  ongelukkige  soms  maanden  lang  het  bed 
moest  houden.  Ook  deze  haring  werd  nog  door  de  krachten 
der  natuur  voleindigd;  maar  het  kind  stierf  na  een  paar  uren, 
en  de  vioed vrouw  geeft  op,  dat  het  eene  aanzienlijke  indruk- 
king  aan  eene  zijde  des  hoofds  had  gehad,  De  vrouw  was  nu 
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38  jarcii  oud  , en  bleel , na  dit  kraambed , in  eenen  hoogen 
graad  van  zwakte,  met  aanmerkelijk  borstlijden,  slijm-,  en 
bloedhoesten , algemeene  vermagering  en,  naar  men  meende, 
rheumatLsche  verschijnselen  gepaard,  totdat  zij  eindelijk  ten' 
zesden  male  zwanger  werd  ; eerst  na  haren  dood  heb  ik  ook 
nog  vernomen , dat  zij  vóór  deze  zwangerschap  zeer  hevig  aan 
de  WERLHOFFSche  vlekziekte  had  geleden  , en  dat  reeds  in 
hare  herstelling  de  gang  bijzonder  wankelend  werd.  De  laatste 
zw'^angerschap  was  niet  dan  eene  reeks  van  treurige  dagen 
voor  de  ongelukkige , daar  de  genoemde  kwalen  den  hoogsten 
graad  bereikten.  De  hoest  bragt  bestendig  toevallen  van  ver- 
stikking mede  ; het  krampachtig  braken  duurde  uren  lang  voort ; 
aanvallen  van  krampen  in  de  ledematen',  en  inzonderheid  van 
sardonisch  lagchen  , keerde  herhaaldelijk  weder  5 en  de  pijnen  in 
de  ledematen  bereikten  zulk  eenen  hoogen  graad , dat  zij  zich 
in  het  begin  der  zwangerschap  ter  naauwernood , op  eenen  stok 
steunende , kon  voortbewegen , en  na  de  derde  maand  het  bed 
moest  houden , terwijl  het  voor  de  zieke  hoogst  pijnlijk  en 
moeijelijk  werd  , om  zich  daaruit  slechts  voor  eenige  minuten 
te  verwijderen  of  om  te  keeren.  Tot  dien  tijd  had  zij  bij  ver- 
schillende geneesheeren  hulp  gezocht,  toen  zij  zich,  tegen  het 
einde  van  de  zwangerschap,  in  het  midden  van  November  1823  , 
tot  mij  wendde.  Ik  vond  de  ongelukkige  in  den  beschrevenen 
zeer  treurigen  toestand , hoogst  vermagerd , met  een  bijna  hip- 
pokratisch aangezigt,  koude  ledematen,  slapeloos , .en  door  den 
hevigsten  krampachtigen  hoest  tot  stikkens  toe  gekweld  , de  slijm- 
en bloedhoest  aanmerkelijk  en  de  regier  dij  bijna  verlamd  , 
ten  minste  zeer  moeijelijk  te  bewegen  en  hoogst  pijnlijk  , 
gelijk  over  het  geheel  elke  plaats  des  ligchaams  bij  de  minste 
aanraking  pijn-  deed.  De  ruggegraat  en  de  borstkas  waren  vol- 
strekt niet  verkromd , en  er  was  ook , daar  tot  hiertoe  de 
pijnen  in  de  ledematen  altijd  voor  rheumatisch  gehouden  wa- 
ren , geene  aanleiding  voorhanden , om  tot  eene  verkleining 
der  bekkenholte  te  besluiten , en  van  dien  kant  eene  tegenna- 
tuurlijke verlossing  te  verwachten.  Yeelmeer  meende  ik  reden 
te  hebben,  om,  bij  den  tegen woordigen  toestand  der  lijderes . 
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den  dood  voor  , gedurende  of  spoedig  na  de  verlossing  te 
verwachten,  zoo  als  dit  vaak  bij  teringzieken  wordt  waarge- 
nomen. Ik  gaf  de  bijzondere  behandeling  aan  eenen  mijner 
beste  leerlingen , den  tegenwoordigen  hoogleeraar  D".  Hüter  , 
over , en  het  eerste  middel , dat  de  zieke  kreeg , een  aftreksel  van 
valeriaan  met  bevergeiltinctuur , verschafte  haar  zoo  veel  ver- 
ligting  in  het  hoesten  en  de  overige  krampachtige  ongemakken , 
dat  zij  slechts  dit  middel  verlangde  voort  te  gebruiken,  en  na 
10  tot  12  dagen  zoo  veel  gebeterd  was , dat  zij  met  eenige 
inspanning  het  bed , dat  zij  sinds  5 maanden  gehouden  had , 
kon  verlaten,  en,  op  haren  stok  steunende,  in  de  kamer  rondloo- 
pen  of  veeleer  wankelen.  Hit  was  op  het  einde  van  de  negende 
maand  der  zwangerschap ; en  ik  geloof  hier  te  moeten  aan- 
merken , dat  deze  spoedige  verbetering  niet  alleen  op  rekening 
van  het  gebruikte  middel  moet  gesteld  woorden , maar  aan  het- 
geen wij  dikwijls  waarnemen,  dat  zwangere  vrouwen,  die  aan 
slepende  ziekten  lijden , welke  haar  spoedig  na  de  haring  van 
het  leven  berooven , in  den  laatsten  tijd  der  zwangerschap  nog 
eens  in  het  oog  loopend  beter  worden.  Haar  thans  somwdjlen 
ligte  buikpijnen  gevoeld  werden , vonden  wij  ons  gedrongen , 
om  alle  geneesmiddelen  te  mijden  en  de  bevalling  af  te  wach- 
ten.  Naar  het  gevoelen  der  zwangere  bevond  zij  zich  thans 
zeer  wel , daar  de  krampachtige  hoest  verdwenen  was , ofschoon 
zij  slechts  eene  beeldtenis  van  de  hoogste  ellende  opleverde , 
toen  zij  zich  eenige  dagen  vóór  de  bevalling  in  het  bed  wilde 
oprigten,  en,  bij  het  steunen  op  den  regter  arm,  het  regter 
sleutelbeen  brak.  Yan  dit  oogenblik  af  kon  men  tot  groote 
verwxeking  der  beenderen  besluiten , en  het  onderzoek  beves- 
tigde dit  ook,  daar  men  eene  zeer  aanmerkelijke  vernaauwing 
des  bekkens  vond.  He  verlossing  kon  slechts  door  de  keizer- 
snede geschieden , door  welke  een  levend  kind  ter  wereld  ge- 
bragt  werd.  He  moeder  stierf  op  den  derden  dag  na  de  kunst- 
bewerking. 

10)  He  vrouw  eens  daglooners , 39  jaren  oud,  verlangde 
mijnen  verloskundigen  bijstand.  Heze  vrouw  was , gelijk  mij 
reeds  bekend  was , sinds  eenige  jaren  buitengemeen  kreupel 
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geworden,  ofschoon  zij  in  vroegere  jaren  niet  alleen  van  meer 
dan  middelbare  lengte  en  volkomen  gezond  was , maar  ook 
reeds  5 kinderen  gebaard  had ; hare  gemoedsstemming  was  altijd 
zeer  driftig  en  opvliegend  geweest.  In  haar  24ste  jaar  had  zij 
eerst  buiten  den  echt  eenen  nog  levenden  jongen  gebaard  in 
het  30ste  jaar  was  zij  gehuwd,  en  had  nog  4 kinderen  ter 
wereld  gebragt;  waarvan  het  laatste  , vóór  omstreeks  drie  jaren, 
wel  eene  moeijelijke,  maar  toch  zonder  eigenlijke  kunsthulp 
voleindigde  bevalling  veroorzaakte.  Reeds  sinds  zeven  jaren 
had  zij  aan  vermeende  jichtige  pijnen  geleden,  zoodat  zij  bijna 
bestendig  geneeskundige  hulp  gebruikte ; maar  daar  na  de  laatste 
bevalling  het  gaan  zeer  moeijelijk  en  wankelend  werd,  en  de 
rug  zich  begon  te  krommen , bezocht  zij  Wiesbaden , en  ge- 
bruikte vier  weken  lang  de  baden  aldaar,  die  wel  tegen  de 
pijnlijkheid  der  kwaal  eenig  nut  schenen  te  hebben  gedaan , 
maar  de  verkromming  des  ligchaams  nog  meer  begunstigden. 
Deze  laatste  nam  van  dien  tijd  af  zoo  aanmerkelijk  toe , dat 
haar  ligchaam  ongemeen  verkleind  werd , een  hooge  graad  van 
kyphosis  ontstond , en  zij  slechts  zittend  of  liggend  den  laat- 
sten  tijd  van  haar  leven  doorbragt ; wanneer  zij  slechts  van 
eenen  stoel  naar  den  anderen  wilde  gaan , was  hiertoe  lange 
tijd  noodig,  en  het  was  slechts  met  de  grootste  moeite  moge- 
lijk ; zonder  te  steunen  kon  zij  noch  staan , noch  eenen  enke- 
len stap  doen , ofschoon  de  drift  van  hare  gemoedsgesteldheid 
en  de  levendigheid  van  haren  geest  haar  tot  dusver  nog  niet 
verlaten  hadden.  Daar  ik  eerst  na  het  opkomen  der  weeën 
geroepen  was , kon  hier  slechts  van  de  verlossing  de  spraak 
zijn;  en  bij  het  geheel  zamengedrukt  bekken,  was  de  keizer- 
snede de  eenige  weg  ter  verlossing.  Er  werd  een  levend  kind 
geboren,  en  de  zieke  overleefde  de  kunstbewerking  vier  we- 
ken, maar  stierf  aan  eene  plotselinge  zeer  aanmerkelijke  ver- 
heffing der  osteomalacische  ziekte , waarbij  de  beenverweeking 
zoozeer  toenam  , dat  het  ligchaam  sterk  zamengekrornd  werd. 

11)  Eene  47jarige  vrouw  had  vroeger  reeds  zes  malen 
gekraamd , waarvan  nog  verscheidene  gezonde  kinderen  leef- 
den. Sinds  5 jaren  was  zij  , naar  men  meende , aan  jichtige 
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ongemakken  beginnen  te  lijden , en  was  sinds  vier  jaren  bed- 
legerig, Bijna  gedurende  al  dien  tijd  had  zij  op  de  regter 
zijde  gelegen , de  knieën  tegen  den  buik  opgetrokken ; staan 
of  gaan  was  haar  volstrekt  onmogelijk , en  zij  moest  bij  elke 
verandering  van  hare  ligging  opgetild  worden,  hetgeen  haar 
de  grootste  pijnen , inzonderheid  in  de  bekkenstreek  , veroor- 
zaakte. Aan  beide  oogen  was  de  barende  blind  geworden;  de 
oogappels  waren  verschrompeld  en  klein , de  krystallinzen  barn- 
steenachtig, en  het  horen  vlies  verdikt.  In  de  zamengeschrom- 
pelde  borsten  vond  men  desniettemin  nog  eenige  opzetting  der 
klieren , en  de  tepels  ontwikkeld , en  zelfs  op‘  de  aanraking 
zich  oprigtend.  De  algemeene  huidbekleedselen  toonden  zich 
droog  en  als  het  ware  dor.  De  algemeene  gezondheidstoe- 
stand w^as  naar  omstandigheden  vrij  goed ; de  pols  matig  vol 
en  zonder  tegennatuurlijke  versnelling.  Op  navragen  bleek, 
dat  de  barende  den  vorigen  dag  de  eerste  w^eeën  gevoelde,  en 
tegen  den  avond  eene  vroedvrouw  liet  roepen,  die  spoedig  de 
hulp  van  den  in  dezelfde  stad  wonenden  kreis-physicus , D*". 
H.  verlangde.  Deze  herkende , na  het  onderzoek  bewerkstel- 
ligd te  hebben,  dat  hier  de  keizersnede  de  eenige  mogelijke 
w^eg  ter  verlossing  was,  en  deze  werd  ook,  nadat  ik  er  bij 
geroepen  was,  uitgevoerd.  Het  kind  leefde;  de  vrouw  stierf 
op  den  derden  dag  aan  uitputting. 

12)  Eene  tegenwoordig  43jarige  vrouw,  in  zeer  gelukkige 
omstandigheden  levende,  kreeg  in  haar  vijfde  kraambed  en  op 
het  35ste  jaar  van  haar  leven  de  eerste  sporen  van  beenver- 
weeking,  na  welken  tijd  zij  onder  bestendig  klimmen  der  ziekte 
nog  drie , dus  in  het  geheel  acht  kinderen  baarde.  Bronnen 
en  baden,  met  name  Gastein  enPfeffers,  gelijk  ook  levertraan , 
werden  geheel  te  vergeefs  aangewend ; thans  is  zij  zeer  ver- 
lamd, lijdt  aan  hevige  pijnen  , bloedophoopingen  naar  het  hoofd 
en  aanzienlijke  afneming  van  het  gezigtsvermogen.  Het  zeebad  , 
het  phosphorzuur  en  het  vermijden  van  het  opkomen  eener 

zv\angerschap  zijn  aangeraden,  en  de  zieke  is  nog  in  behan- 
deling. 
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VIJFDE  HOOFDSTUK. 

Over  den  vitusdaiis, 

§ 29. 

De  vitusdans  is  door  bijna  alle  sclirijvers  lot  die  ziekten 
gerekend,  die  voornamelijk  het  vrouwelijk  geslacht  in  den  tijd 
der  huwbaarheid  aantasten  ; en  wij  hebben  ons  reeds  in  de 
algemeene  leer  van  de  ziekten  in  de  ontwikkelingsjaren  ook 
voor  dit  gevoelen  verklaard,  dat  ook  door  Meissner  in  eene 
afzonderlijke  verhandeling  (1)  en  door  J.  F.  Wilhelm  om- 
standiger bewezen  is. 

De  naam  der  ziekte,  chorea  St.  Viti  of  vitusdans,  is  thans 
de  algemeene  gebruikelijke,  en  heeft  betrekking  tot  het  meest 
uitstekend  verschijnsel  der  ziekte , daar  de  zieken  in  gestadige 
beweging  zijn.  Felix  Flater  noemt  de  ziekte  viti  saltus ; Hor- 
sTius  saltatio  sancli  viti ; Sauvages  scelotyrbe  ; Ploucquet  bal- 
lismus ; de  Franschen  noemen  haar  chorée  of  danse  de  St. 
Guy;  ook  wmrdt  zij  St.  Modestidans,  chorea  St.  Modesti , cho- 
reomania,  epilepsia  saltatoria,  enz.  genoemd.  Volgens  Haase 
draagt  de  ziekte  haren  naam  naar  eene  epidemie,  welke  in 
den  jare  1374  door  geheel  Duitschland  heerschte,  en  in  welke 
men  zijne  toevlugt  tot  den  heiligen  Vitus , den  schutspatroon 
van  het  klooster  Corvey,  nam  (2).  Haase  meent  echter,  dat, 
daar  het  niet  bewezen  is , dat  de  vitusdans  epidemisch  heersch- 
te , maar  zij  veeleer  sporadisch  voorkomt , het  hoogst  waar- 
schijnlijk is,  dat  die  epidemie  volstrekt  geen  vitusdans,  maar 


(1)  E.  VON  Siebold’s  Journal  für  Geburtshülfe,  Frauenzimmer- 
urid  Kinderkrankheiten.  IX.  3.  S.  604. 

(2)  Bzovius  en  Raynald  , annal.  eccles,  a.  1374.  No.  13.  bij  Spren- 
GIL  Pathol.  III.  S.  275. 
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eene  Jtriebelziekte  geweest  is.  Wij  zullen  later  op  het  epide- 
misch verschijnen  dezer  ziekte  terugkomen  (1). 

Het  beeld  van  de  ziekte  wordt  bijna  door  alle  schrijvers  op 
dezelfde  wijze  afgeschilderd.  He  vitusdans  bestaat  uit  eigen- 
aardige krampachtige  beweging  van  de  spieren  der  ledematen , 
waardoor  geheel  zonderlinge  bewegingen  des  bgchaams  tot  stand 
komen,  zoodat  de  zieken  bijna  op  dansenden  gelijken.  Geof- 
FROY  beschouwt  de  ziekte  als  eene  zwakte  en  verdraaijing  van 
eenen  voet , met  eene  ligte  stompzinnigheid  en  onregelmatige 
stuipachtige  bewegingen,  die  de  spieren  van  eene  zijde  aan- 
tasten. Yolgens  Georget  is  zij  eene  niet  koortsige  ziekte, 
met  onregelmatige  beweging  van  het  gedeeltelijke  of  geheele 
spierstelsel,  en  eene  geringe  afwijking  der  geestvermogens. 
Roche  houdt  de  ziekte  voor  eene  duurzame , krampachtige  be- 
weging der  aan  den  wil  onderworpene  spieren.  Pinel  telt  deze 
ziekte  bij  de  zenuwziekten  des  bewegingstoestels  ; Gullen  bij  de 
stuipen ; Sauvages  bij  de  krampen.  Haase  ziet  de  krampach- 
tige bewegingen  der  spieren,  in  verband  met  de  stoornis  der 
geestvermogens , waarbij  het  bewustzijn  geheel  of  gedeeltelijk 
weggenomen  en  een  toestand  van  extasis  aanwezig  is,  ais  de 
onmisbare  verschijnselen  van  den  vitusdans  aan, 

§ 30. 

Wat  de  geschiedenis  der  ziekte  aanbetreft , zoo  werd  zij  in 
het  genoemde  jaar  1374  het  eerst  in  Huitschland  waargeno- 
men, en  de  plaatsen,  die  men  uit  Galenos  aanhaalt,  om  te 
bewijzen , dat  zy  aan  de  Grieken  en  aan  dezen  schrijver  reeds 
bekend  is  geweest , zijn , volgens  S.  D.  L’heritier  (2) , vol- 
strekt niet  afdoende,  hetgeen  Meissner  (3)  ook  met  regt  aan- 
neemt; de  ziekte  werd  eerst  tegen  het  einde  van  de  zestiende 
eeuw  naauwkeuriger  nagespoord.  Bairo,  Felix,  Flater, 


(1)  S.  Haase,  üeber  die  Erkenntniss  und  Cur  der  chronischen 
Krankheiten,  Leipzig  1817.  II  Bd.  S.  209. 

(2)  Traité  complet  des  maladies  de  la  iemme*  Paris  1838, 

(3)  T,  a.  p. 
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Gregoire  , Horstius  , Sennert  , maken  van  deze  ziekte  mel- 
ding; later  hebben  Sydeniiam,  Gullen,  Whytt  , Cheyne  , 
Dorrer  en  Mead  haar  naau \v keuriger  beschreven. 

§ 31. 

De  ziekteverschijnselen  vertoonen  zich  hoofJzakelijk , gelijk 
reeds  opgegeven  is , in  de  aan  den  wil  onderworpene  spieren  , 
en  verschillen  in  graad  en  vorm  ; maar  altijd  worden  er  eigen- 
aardige verschijnselen  en  bewegingen  veroorzaakt.  Het  menig- 
vuldigst  neemt  men  waar , dat  de  ledematen  nu  eens  afzon- 
derlijk, dan  weder  gezamenlijk  aangetast  zijn.  Te  dezen  op- 
zigte  merkt  men  altijd  eene  in  het  oog  loopende  verscheiden- 
heid op ; soms  is  slechts  een  der  onderste  of  der  bovenste 
ledematen , soms  het  bovenste  en  onderste  lid  der  eene  lig- 
chaamshelft  en  inzonderheid  der  linkerzijde  aangetast  (1).  In 
andere  gevallen  lijden  beide  armen,  of  beide  voeten,  of  de 
tegen  elkander  overstaande  ledematen ; men  heeft  zelfs  eene 
afwisseling  der  ziekte  w^aargenomen , zoodat  de  krampen  van 
de  eene  plaats  naar  de  andere  trekken.  Doch  de  ziekte  be- 
perkt zich  niet  altijd  tot  de  ledematen,  maar  ook  worden  de 
spieren  van  den  romp  aangedaan  ; de  hals , het  oog , de  ge- 
laatsspieren, de  tong,  enz.,  kunnen  daaraan  ziek  zijn.  De 
bewegingen  , die  in  deze  verschillende  deelen  uitgevoerd  wor- 
den , hebben  het  eigenaardige , dat  zich  de  spieren  met  groote 
snelheid  afwisselend^  zamentrekken  en  verslappen , waarbij  ech- 
ter de  verdraaijingen  blijven , zoodat  de  verslapping  niet  altijd 
volkomen  is  ; bevoelt  men  de  aangetaste  deelen  met  de  hand , 
dan  neemt  men  deze  gestadige  beweging  der  spieren  duidelijk 
w^aar,  die  men,  volgens  Georget  , door  eene  matige  drukking 
verhinderen  kan.  De  eigenaardige  vorm  der  krampen  is  dik- 
wijls zeer  verschillend , en  deze  geven  tot  vreemde  gebaren  en 
houdingen,  verdraaijingen  en  bewegingen  des  ligchaams  aan- 
leiding. Zijn  de  voeten  aangetast,  dan  grijpen  in  den  ligten 

(1)  R.  A.  Vogel,  Academische  Vorlesungen,  übers,  von  Pohl. 
S.  484,  Sprengel’s  Pathologie.  III.  S.  275. 
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graad  slechts  trekkingen  van  dezelve  plaats  ; klimmen  de  stui««» 
pen,  dan  maken  de  voeten  somwijlen  grootere,  dikwijls  tact- 
matige  bew'egingen  bij  het  gaan , die  snel  afgebroken  en  spoe- 
dig uitgevoerd  w orden ; soms  springen  de  zieken  hoog  in  de 
hoogte , w^aarbij  zij  de  voeten  gew^elddadig  zamentrekken , hup- 
pelen in  eenen  kring  rond  , loopen  met  ongemeene  snelheid , 
zoo  ver  als  het  maar  mogelijk  is,  en  zetten  de  voeten  daarbij 
aanhoudend  bepaald  soms  buiten-,  soms  binnenw^aarts , klim- 
men op  tafels  en  banken , of  tegen  de  wanden  op  met  groote 
handigheid , of  bew^egen , terwijl  zij  staan , den  eenen  of  den 
anderen  voet  op  eene  duurzame  en  geheel  eigenaardige  wijze. 
Zijn  de  bovenste  ledematen  aangedaan , dan  slaan  vaak  de 
zieken  tactmatig  in  afgebrokene  bew^egingen,  of  met  de  zon- 
derlingste gebaren  , van  het  zagen  , spinnen  , houthakken , enz. , 
of  trommelen  met  de  vingers.  Zijn  de  spieren  van  den  romp 
aangetast , dan  zijn  de  verdraaijingen  dikwijls  gelijk  aan  die 
van  den  tetanus , of  de  zieken  bewegen  het  hoofd  en  den  romp 
in  eene  steeds  gelijke  beweging  heen  en  weder.  Zijn  de  ge- 
laatsspieren de  zitplaats  der  ziekte , dan  wmrden  zij  vertrok- 
ken , de  zieken  lagchen  of  wmenen , of  schreeuwden  hard  op  ; 
de  tong  is  in  gestadige  bew^eging.  In  andere  gevallen  zingen 
zij;  het  strottenhoofd  bew^eegt  zich  hevig  heen  en  weder;  de 
stem  is  krampachtig,  schor  en  heesch.  De  zieke  kan  niets 
tot  zich  nemen,  en  beproeft  hij  te  slikken  of  te  drinken,  dan 
W'orden  de  hevigste  krampen  en  een  krampachtige  hoest  op- 
gewekt.  De  ademhaling  wordt  moeijelijk;  de  zieken  zijn  niet 
in  staat  om  diep  in  te  ademen , hetgeen  door  krainp  van  het 
strottenhoofd  of  der  borstspieren  en  door  verdraaijingen  van 
den  romp  veroorzaakt  kan  zijn.  Yan  deze  verschijnselen  zijn 
nu  eens  enkele  afzonderlijk,  dan  wmder  meer  te  zamen  ver- 
eemgd  aanwezig,  en  men  ziet  niet  zelden  zieken,  bij  welke 
met  eéne  spier  des  ligchaams  schijnt  te  rusten,  maar  waar 

veeleer  eene  algemeene  en  bestendige  krampachtige  bewmoing 
aanw^ezig  is.  ^ ^ 

De  toestand  der  geestkrachten  is  zeer  verscliillend.  Haase 
meent  nimmer  te  hebben  opgemerkt , dat  gedurende  den  aan- 
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val  het  gebruik  van  het  verstand  voortbestond ; meestal  zou 
het  bewustzijn  , ten  minste  grootendeels  , verloren  wezen  , en  al 
herkent  ook  de  zieke  de  omstanders  voor  het  oogenblik , dan 
zou  zij  toch  in  het  naaste  oogenblik  weder  op  de  zonderlingste 
denkbeelden  komen , van  hetgeen  om  haar  heen  geschiedt 
geene  kennis  hebben , en  niet  uit  haren  beAvusteloozen  toestand 
op  te  wekken  zijn.  Echter  is  dit , volgens  onze  waarnemin- 
gen, alleen  in  de  hevige  vormen -der  ziekte  het  geval,  waarin 
het  ligchaam  meer  algemeen  aangetast  is ; hier  is  het  bewust- 
zijn geheel  weggenomen  en  de  toestand  volkomen  gelijk  aan 
het  slaapwandelen , waarvan  ons  verscheidene  zeer  belangwek- 
kende waarnemingen  zijn  vóórgekomen.  In  andere  gevallen 
ontbreekt  der  zieken  wel  dikwijls  zelfs  de  wil  om  zich  van 
de  eigenaardige  bewegingen  te  onthouden ; zij  schijnen  zelfs 
hierin  genoegen  te  hebben  , en  willen  anderen  , als  het  ware , 
daarmede  vermaken : maar  het  bewustzijn  is  niet  weggenomen ; 
zij  merken  altijd  Avat  om  haar  heen  geschiedt , en  antwoorden 
op  de  aan  haar  gerigte  vragen , zoodat  de  geest  ook  slechts 
op  eene  eigenaardige  AAujze  schijnt  aangedaan  te  zijn.  In  den 
ligteren  vorm  is  slechts  eene  ontstemming  van  den  geest  aan- 
wezig ; de  zieken  zijn  veelvuldiger  meer  opgeruimd  dan  ont- 
stemd, maar  kunnen  zich  van  hunne  gekke  vrolijkheid  niet 
onthouden ; eerst  bij  het  nalaten  der  ziekte  komt  afspanning 
van  den  geest  op. 

§ 32. 

' Het  beloop  der  ziekte  is  gemeenlijk  als  volgt : de  ziekte 
vertoont  zich  niet  plotseling , en  komt  niet  dadelijk  onder  zoo 
hevige  verschijnselen  op  ; zij  ontwikkelt  zich  veeleer  van  lie- 
verlede en  langzaam , en  zij  Avordt  door  voorboden  voorafge- 
gaan , die  allerlei  zenuAvachtige  verschijnselen  kunnen  voor- 
stellen; soms  klagen  de  zieken  over  trekkingen  in  enkele  spie- 
ren , over  eigenaardige  gevoelsaandoeningen  op  bepaalde  plaatsen 
van  de  huid,  zijn  ontstemd,  soms  overmatig  vrolijk,  soms 
treurig  , moedAAullig  en  eigenzinnig , zoodat  inzonderheid  kin- 
deren voor  stout  aangezien  at  orden , en  van  ouders  of  opvoeders 
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slav-ig  krijgen.  De  spijsverteringswerktuigen  lijden , en  er  vol-« 
gen  misselijkheid,  zelfs  braken , maagkrampen,  kolijken,  enz.; 
de  ademhaling  wordt  belemmerd , de  zintuigen  lijden  op  ve- 
lerlei wijzen , en  voornamelijk  neemt  men  zinsbegoochelingen 
waar , met  verhoogde  prikkelbaarheid  der  zintuigen ; bovendien 
zijn  er  hoofdpijn,  zwaarte  in  het  hoofd  en  duizelingen  aan- 
wezig ; de  pols  is  klein , snel  en  zamengetrokken.  Deze  en 
vele  andere  verschijnselen  duiden  eene  gewigtige  verandering 
in  de  bewerktuiging  aan , en  moeten  vooral  bij  zwakke  indi- 
vidu’s den  geneesheer  bezorgd  maken.  Yan  lieverlede  klimmen 
de  verschijnselen,  zoowel  in  kracht  als  in  duur,  totdat,  na 
verloop  van  eenige  weken  of  maanden,  de  ziekte  zich  in  hare 
volle  ontwikkeling  vertoont  en  zich  op  de  boven  beschrevene 
wijze  openbaart.  Dit  klimmen  heeft  gemeenlijk  geheel  plotseling 
plaats,  doordien  de  zieken,  nadat  zij  eerst  slechts  gesukkeld 
hebben , op  eens  in  de  hevigste  vormen  der  ziekte  vervallen ; 
zoodat  de  vitusdans,  als  het  w^are,  tot  eene  uitbarsting  komt. 
De  duur  van  dien  aanval  is  zeer  verschillend  : soms  duurt  hij 
een  half,  een  geheel,  of  meer  uren;  soms  dagen  lang , en  zelfs 
langer  dan  eene  week,  waarvan  Stark,  R.  A.  Yogel  en  wij 
zelve  ook  voorbeelden  hebben  w^aargenomen.  De  hevigheid 
der  verschijnselen  blijft  dan  echter  niet  steeds  dezelfde,  daar 
de  aanval  dikwijls  aanzienlijke  nalatingen  heeft,  waarin  de 
krampen  in  eenen  hoogen  graad  afnemen , maar  vervolgens 
wieder  klimmen;  somwdjlen  verschijnen  zelfs  volkomene  tus- 
schenpoozen,  waarin  de  zieken  van  alle  verschijnselen  geheel 
en  al  bevrijd  zijn.  Deze  nalatingen  en  tusschenpoozen  verschij- 
nen op  onbepaalde  tijden , en  de  krampen  hervatten  zich  dik- 
wijls op  éénen  dag  drie-  of  viermalen,  en  inzonderheid  gedu- 
rende den  dag  zelven,  zelden  of  volstrekt  niet  des  nachts, 
ofschoon  deze  onrustig  was  doorgebragt.  Bij  het  nalaten  der 
aanvallen  nemen  al  de  verschijnselen  langzamerhand  af;  de 
zie  en  blijven  eenen  tijd  lang  zeer  ontstemd  en  verzwakt;  het 
dof;  de  zieken  zelve  zijn  prikkelbaar,  gevoelig  en 

T * * 1 zijn  ten  tijde  van  het  ver- 

schijnen  Tan  den  stondenvloed  heviger,  en  zoo  deze  behoorlijk 
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van  de  hand  gaat,  en  de  ziekte  evenwel  blijft  voortbestaan, 
wordt  zij  toch  minder  hevig. 

Het  beloop  der  geheele  ziekte  is  slepend  ; in  bijna  alle  ge- 
vallen duurt  de  ziekte  drie  tot  zes  maanden , maar  niet  zelden 
duurt  zij  ook  jaren  lang,  gedurende  welken  tijd  de  aanvallen 
zich  dikwijls  herhalen , en  de  zieken  van  die  gevoeligheid  nim- 
mer bevrijd  worden.  IIaase  haalt  het  geval  van  een  16jarig 
boerenmeisje  aan,  dat  een  volmaakt  gezond  uitzien  had,  maar 
nog  niet  gemenstrueerd  was,  en  reeds  sinds  vier  jaren  aan 
vitusdans  leed;  en  ook  ons  zijn  verscheidene  gevallen  voorge- 
komen, waarin  de  ziekte  twee  tot  vier  jaren  duurde.  Met  het 
einde  der  ziekte  worden  de  aanvallen  steeds  zeldzamer  en 
zwakker,  de  bijzondere  verschijnselen  laten  geheel  na,  de  ze- 
nuwachtige  gevoeligheid  en  de  zwakte  in  de  onderste  ledematen 
verdwijnen,  en  de  zieke  herkrijgt,  door  den  tijd,  hare  vorige 
gezondheid. 

§ 33. 

Er  bestaat,  even  als  bij  de  vrijsterziekte,  ook  een  bijzon- 
dere aanleg  tot  den  vitusdans,  die  echter  geheel  in  het  alge- 
meen op  eene  verhoogde  prikkelbaarheid  des  zenuwstelsels , bij- 
zonder in  de  kinderlijke  bewerktuiging,  berust.  Deze  vertoont 
zich  het  vaakst  bij  zenuwzwakke , zeer  prikkelbare  personen, 
inzonderheid  wanneer  deze  zwakte  aangeboren  is,  en  de  ouders 
reeds  aan  zenuwziekten , zoo  als  aan  krampen , vrijsterziekte 
en  vallende  ziekte , leden.  De  ziekte  verschijnt  het  menigvul- 
digst  op  den  tijd  van  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid,  zoo 
als,  volgens  Haase  , tusschen  het  10^®  en  1 jaar;  hiermede 
stemmen  alle  schrijvers  overeen , en  wijken  alleen  daarin  af, 
dat  zij  haar  dikwijls  reeds  vroeger  dan  met  het  begin  der  huw- 
baarheid waarnamenJ  Zoo  deelt  J.  KepvNer  (1)  de  waarneming 
van  eenen  epidemischen  vitusdans  mede,  waaraan  14  kinde- 
ren van  7 tot  12  jaren  ziek  werden;  volgens  Sauvages  en 


(1^  Medicinisches  Conversationsblatt,  herausgeg.  von  Hohn- 
BACM  und  Dr.  Jahn.  1831.  N°.  48. 


64 


OVER  DEN  VITUSDANS. 


V.  Messmek  (1)  komt  zij  slechts  in  de  kinderjaren , en  volgens 
W1CHMA.NN  nooit  vóór  het  levensjaar  op.  Elliotson  (2) 

geeft  oj) , dat  zij  ten  tijde  van  de  ontwikkeling  der  huwbaar- 
heid en  eenige  jaren  vroeger  verschijnt ; ^ volgens  IIoPFENGäRT- 
WER  komt  zij  alleen  tijdens  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid 
voor  , en  zou , volgens  Roche  en  Sawson  (3) , na  de  volein- 
ding daaraan  van  zelf  wijken.  Hoe  vroegtijdiger,  volgens 
Messner  (4) , de  vitusdans  bij  meisjes  voorkomt , des  te  meer 
kenmerkt  zij  zich  als  onwillekeurige  spierbeweging , w^aarbij 
het  bewustzijn  ongestoord  is ; verschijnt  de  ziekte  daarentegen 
later  bij  het  ontwaken  der  geslachtsdrift,  dan  is  zij  heviger; 
daarbij  wordt  dikwyls  het  bewustzijn  verdoofd , en  men  noemt 
deze  kwaal  den  grooten  vitusdans , ter  onderscheiding  van  dien 
graad,  die  men  den  kleinen  vitusdans  noemt.  Uit  dien  hoofde 
stemt  Messner  met  E.  E.  Wicke  overeen , die  deze  beide 
graden  voor  verschillende  ziekten  wil  houden.  Wij  hebben 
den  vitusdans  in  eenige  gevallen  bij  zeer  jonge  kinderen  van 
7 jaren  gezien , en  zullen  dus  in  het  algemeen  den  leeftijd  , 
waarop  de  ziekte  voorkomt,  van  7 tot  14  jaren  stellen;  echter 
komt  zij  het  menigvuldigst  tusschen  de  10  en  13  jaren,  en 

slechts  in  enkele  zeer  zeldzame  gevallen  ook  bij  volwassenen 
voor. 

He  vitusdans  wordt,  gelijk  reeds  is  opgegeven,  bij  beide  ge- 
slachten, maar  voornamelijk  bij  vrouwen,  waargenomen;  in  dit 
opzigt  zijn  alle  schrijvers  het  eens , maar  zij  wdjken  af  in  de 
opgave  van  de  evenredigheid  der  gevallen  bij  beide  geslachten. 
Hoven  stelt  de  evenredigheid  van  het  vrouwelijk  tot  het  man- 
nelijk geslacht  op  twintig  tot  twee,  of  wel  slechts  tot  een, 
hetgeen,  gelijk  Haase  zeer  juist  aanmerkt,  in  allen  gevalle  te 

(1)  Vincent  Messmer,  De  Chorea  St.  Viti.  Diss.  Landshut!  1809. 

(2)  The  London  medical  Gazette.  Part  XXXVIII.  Vol.  VII  Febr 
1831. 

(3)  L.  Ch.  Roche  et  L.  S.  Sanson  , Nouveaux  Elemens  de  Pa- 
thologie mëdico-chirurgicale.  Tom.  I— X.  Brux.  1829.  Tom.  II. 
p.  35. 

(4)  Forschungen  des  neunzehnten  Jahrhunderts  u.  s.  w.  Bd.  V.  S.  3. 
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hoog  is ; volgens  IIeberden  zijn  drievierden  van  alle  daaraan 
lijdende  individu’s  jonge  meisjes,  eene  opgave,  tlie  ons  juist 
toescliijnt. 

§ 34. 

Wat  de  oorzaken  van  den  vitusdans  aangaat,  zoo  zijn 
vele  geneesheeren  van  gevoelen , dat  deze  ziekte  epidemisch 
kan  verschijnen.  Zoo  geeft  Trannoy  (1)  een  berigt  van  eenen 
in  de  omstreken  van  Amiens  waargenomen  epidemischen  vitus- 
dans, en  ook  Jaiin  (2),  Hecker  (3)  en  P.  Frank  (4),  gelijk 
ook  OsiANDER  (5) , spreken  van  het  epidemisch  voorkomen  van 
denzelven.  Andere  geneesheeren  ontkennen  echter  deze  ma- 
nier van  opkomen.  Zoo  zegt  Meissner  (6) , dat  men  slechts 
daarom  meende  regt  te  hebben  om  het  epidemisch  voorkomen 
van  den  vitusdans  aan  te  nemen,  omdat  men  verscheidene  jonge 
meisjes  te  gelijk  daardoor  zag  aantasten ; hetgeen  zich  echter 
daaruit  laat  verklaren,  dat  zeer  prikkelbare  en  tot  vrijsterziekte 
geneigde  meisjes  onwillekeurig  dezelfde  bewegingen  maken  , 
wanneer  zij  eene  aan  vitusdans  lijdende  zien , even  als  men  on- 
willekeurig , wanneer  men  ziet  geeuwen , tot  het  medegeeuwen 
bewogen  wordt , en  zoo  als  men  dikwijls  kinderen  hoort  hoes- 
ten , wanneer  een  hunner  speelnooten  of  broeders  en  zusters 
aan  hoest  lijdt.  Deze  wijze  van  mededeeling  neemt  Osiander 
inzonderheid  bij  zenuwziekten  aan.  Ware  dit  inderdaad  het 
geval,  dan  zou  men  met  Wiciimann,  Bernt  en  Haase  wel 
geregtigd  zijn , om  het  epidemisch  voorkomen  van  den  vitusdans 
te  ontkennen ; daar  hier  eene  eigenaardige  mededeeling  der 

(1)  Neueste  Journalistik  des  Auslandes  in  Auszügen,  von  J.  F* 
Berend  und  K.  F.  W.  Moldenhawer.  Berlin.  III  Bd.  S.  112. 

(2)  Klinik  der  chronischen  Krankheiten.  Erfurt  1815. 

(3)  Kunst  die  Krankheiten  des  Menschen  zu  heilen.  Erfurt  1813. 
Bd.  II.  S.  373. 

(4)  De  curandis  homlnum  morbis  epit.  L.  VIL  p.  71.  'Vienne  1815. 

(5)  Entwickclungskrankheiten  in  den  Blüthejahren  des  weiblichen 
Geschlechts. 

(6)  Forschungen  des  neunzehnten  Jahrhunderts  u.s,  w.  Bd.  V.  S. 2. 
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ziekte  haar  verschijnen  bij  verscheidene  individu’s  te  weeg 
brengt  , dat  dan  meer  als  besmettelijk  moet  beschouwd  wor- 
den. Yolgens  Kerner  werden  echter  in  den  jare  1825,  in  eenen 
te  Neuhütten  in  Wurtemberg  epidemisch  verschenen  vitusdans , 
kinderen  ziek , zonder  dat  er  eene  gastrische  complicatie  of  wor- 
men aanwezig  waren , en  zonder  dat  zich  eene  voortplanting 
door  zielsin vloed  liet  waarnemen.  Ofschoon  wdj  nu  ook  deze 
eigenaardige  wijze  van  mededeeling  der  ziekte  van  een  individu 
op  een  ander  geenszins  wdllen  ontkennen , en  deze  ons  in- 
tegendeel de  meest  gew^one  manier  schijnt  te  zijn,  is  het  toch 
van  den  anderen  kant  onmiskenbaar , dat , bij  het  overhand 
nemen  eener  zenuw^achtige  ziektegesteldheid , de  vitusdans  zich 
op  bepaalde  tijden  bij  zenuw^zwakke  jonge  individu’s  bij  voor- 
keur ontwikkelt,  en  dat  hij,  gelijk  Elliotson  aanneemt , inde 
lente  menigvuldiger  is  dan  in  andere  jaargetijden,  zoodat  hier- 
door eene  zuiver  epidemische  ontwikkeling  van  den  vitusdans 
zeer  waarschijnlijk  w^ordt.  Een  tweede  oorzaak  is  de  aanleg 
tot  vitusdans , die  in  vele  gevallen  zelfs  erfelijk  schijnt  te  zijn , 
waarvan  Dorfmüller  (1)  en  A.  G.  Richter  (2)  gevallen  aan- 
halen. Deze  aanleg , die , gelijk  wij  boven  opgaven , zich  door 
eene  groote  prikkelbaarheid  des  zenuw’^stelsels  openbaart , ver- 
eischt  gemeenlijk  opw^ekkende  gelegenheden  om  zich  tot  vitus- 
dans te  ontwikkelen.  Deze  opw^ekkende  oorzaken  w^erken  óf 
plaatselijk,  óf  algemeen  prikkelend  op  het  zenuwstelsel.  Uit 
dien  hoofde  is  de  huw'baarheid  zelve  eene  der  gevvigtigste  oor- 
zaken van  den  vitusdans , daar  het  zenuwstelsel  daaraan  een 
aanzienlijk  deel  neemt , en  de  in  dezelve  plaatsgrijpende  om— 
stemming  van  eene  zoo  eigenaardige  soort  is , dat  alles , wat  op 
dien  tijd  schadelijk  op  de  bew^erktuiging  w^erkt  en  hare  ontwik- 
keling niet  zoo  zeer  belemmert , als  w^el  onregelmatig  maakt , 
en  eene  ziekelijke  prikkeling  des  zenuwLstelsels  te  w^eeg  brengt, 
den  aanleg  tot  vitusdans  doet  klimmen , en  op  deze  wijze  eene 

(1)  E.  V.  Siebold’s  Journal  für  Geburtshülfe,  Frauenzimmer- und 
Kinderkrankheiten.  1817.  S.  1417. 

(2)  Specielle  Therapie.  Berlin  1817—1821.  Bd.  VITT.  S.  746, 
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opwekkende  oorzaak  oplevert:  hiertoe  behooren  hevige,  plot- 
seling werkende  gemoedsbewegingen , zoo  als  toorn , sehrik  , 
woede,  afkeer  en  tegenzin,  op  welke  wijze  de  ziekte  zich  dik- 
wijls bij  het  zien  van  aan  deze  krampen  lijdende  personen 
ontwikkelt;  voorts  lang  aanhoudende  gemoedsbewegingen,  zoo 
als  verdriet , treurigheid  , ongelukkige  liefde , enz.  Tot  de  meer 
ligchamelijk  werkende  oorzaken  rekenen  wij  vooral  de  zelfbe- 
vlekking by  meisjes  en  jongens , daar  deze  ondeugd  evenzeer 
onmiddellijk  op  de  geslachtswerktuigen , als  ook  middellijk  op 
het  geheel  zenuwstelsel  prikkelend  en  verzwakkend  werkt , en 
ten  tijde  van  het  begin  der  huwbaarheid  eene  der  veelvuldigste 
oorzaken  van  den  vitusdans  oplevert ; afwijkingen  van  den  ston- 
denvloed , wanneer  die  reeds  aanwezig  is , en  inzonderheid  de 
onderdrukking  der  stonden , moeten  in  vele  gevallen  als  de  naaste 
oorzaak  der  ziekte  beschouwd  wrnrden , ofschoon  zij  ook  in 
andere  slechts  een  bijkomend  verschijnsel  schijnen  te  zijn  en 
door  dezelfde  oorzaken  als  de  vitusdans  veroorzaakt  waren. 
Onderdrukking  van  natuurlijke  of  tegennatuurlijke  afscheidingen 
levert  over  het  geheel  voor  den  vitusdans  gewigtige  oorzakelijke 
punten  op , zoo  als  verkondingen , het  inslaan  van  slependen 
huiduitslag , zoo  als  van  de  schurft , van  de  psoriasis , enz. ; in 
zulke  gevallen  houdt  de  ziekte  dikwujls  zeer  snel  op , nadat 
de  uitslag  weder  naar  de  huid  is  geleid.  Prikkelingen  van  bij- 
zondere deelen  , inzonderheid  van  de  spijsverteringswerktuigen  , 
moeten  als  plaatselijke  oorzaken  van  den  vitusdans  beschouwd 
worden:  gastrische  onzuiverheden,  wormen  in  het  darmka- 
naal , verkeerde  afscheidingen  der  klierachtige  ingewanden  van 
den  onderbuik,  wekken  vooral  in  den  kinderlijken  leeftijd,  vóór 
de  ontwikkeling  der  huwbaarheid,  deze  ziekte  op.  Tolgens 
Goocn’s  (1)  en  Stark’s  waarnemingen  geven  ook  verwondingen, 
bij  welke  nog  prikkelende  ligchamen  in  de  wmnd  gebleven  wa- 
ren , aanleiding  tot  vitusdans.  De  Haen  (2)  geeft  op,  dat 


(1)  Sammlung  auserlesener  Abhandlungen  für  prakt.  Aerzte. 
Bd.  V.  S.  257. 

(2)  Ratio  med.  P.  III.  p.  202. 
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het  gebruik  van  kwikzilver  den  vitusdans  had  opgewekt.  Het 
valt  echter  niet  te  ontkennen , dat  de  vitusdans  in  vele  geval- 
len verschijnt , zonder  dat  een  dezer  oorzaken  gewerkt  heeft , 
en  wy  nemen  dan  waar , dat  er  slechts  eene  eigenaardige  stem- 
ming des  zenuwstelsels  door  de  voorbereiding  der  geslachts- 
ontwikkeling  voortgebragt  wordt , die  dan  de  oorzaak  der  ziekte 
wordt. 

§ 35. 

De  voorspelling  kan  in  het  algemeen  als  gunstig  be- 
schouwd wmrden , daar  de  vitusdans  zèiden  in  den  dood  over- 
gaat  5 en  zeldzamer  dan  vele  andere  zenuw^ziekten  aanmerkelyke 
naziekten  overlaat,  zoodat,  volgens  Meissner,  de  vitusdans  in 
dit  opzigt  met  de  vrijsterziekte  kan  gelijk  gesteld  worden.  In 
enkele  gevallen  echter  heeft  de  vitusdans  den  dood  veroorzaakt , 
en  ofschoon  dit  op  eene  meer  middellijke  wijze  plaats  greep , 
doordien  er  andere  ziekten  opgewekt  werden , mag  men  dit 
toch  vooral  uit  een  therapeutisch  oogpunt  niet  over  het  hoofd 
zien.  Doodelijke  gevallen  zyn  door  Wigand  (1),  Mül- 
ler (2),  J,  Möser  (3)  en  Meissner  (4)  medegedeeld,  en  ook 
wij  hebben  den  doodelijken  afloop  van  vitusdans  waargeno- 
men. In  de  drie  door  Möser  verhaalde  gevallen  hing  ech- 
ter de  dood  van  eene  gelijktijdige  ontsteking  van  het  hart 
af ; in  het  door  Meissner  medegedeelde  eindigde  eene  bloed- 
beroerte  het  leven  der  zieke,  na  eenen  onophoudelijken  aan- 
val van  5 dagen;  in  het  door  ons  waargenomen  geval  werd  de 
dood , na  eenen  driedaagschen  hevigen  aanval , door  eene  rug- 
gemergsverlamming  veroorzaakt.  A.  F.  Thomson  drukt  zich 
over  den  doodelijken  afloop  op  de  volgende  wijze  uit : terwijl 
de  dood  in  die  gevallen  , die  men  als  eene  idiopathische  chorea 
kon  beschouwden , zeldzaam  plaats  grijpt , is  hij  meest  het  re- 

(1)  Hamburg.  Magazin  für  Geburtshülfe.  1828.  St.  2. 

(2)  Pierer’s  Allgem.  medic.  Annalen.  1813.  April.  S.  324. 

(3)  Hüfelakd  und  Osajnn,  Journal  der  prakt.  Heilkunde.  1928. 
November.  S,  54. 

(4)  Forschungen  im  Gebiete  u.  s.  w.  Bd.  V.  S.  5. 
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sultaat  van  dien  vorm  der  ziekte,  die  somwijlen  het  rheumatisch 
lijden  vergezelt,  waarin  men  bij  de  lijkopening  ontsteking  des 
ruggemergs , verweeking  van  hetzelve , zelfs  ontsteking  van  de 
omkleedselen  van  den  nervus  phrenicus  en  van  de  zenuwen 
van  den  plexus  cardiacus  aangetrolfen  heeft  (1).  Deze  waar- 
nemingen gelooven  wij  in  zoover  te  moeten  verbeteren , dat 
de  vitusdans  vooral  hij  volbloedige  voorwerpen , bij  welke  zich , 
ten  gevolge  der  krampen , ligt  een  ontstekingachtige  toestand 
ontwikkelt , doodelijk  wordt. 

Overigens  geve  men , ten  opzigte  van  de  voorspelling , inzon- 
derheid acht  op  de  verschillende  omstandigheden.  1)  De  voor- 
spelling is  daar  des  te  ongunstiger,  waar  de  aanleg  tot  vitus- 
dans zeer  sterk  uitgedrukt  is , het  zieke  individu  een  zeer 
zwak  , zenuwachtig  gestel  verraadt , en  in  omstandigheden  leeft , 
die  deze  prikkelbaarheid  der  zenuwen  kunnen  verergeren.  Hier 
komt  de  ziekte  vaak  op  nieuw  te  voorschijn  , nadat  zij  reeds 
verwijderd  was,  en  tast  een  en  hetzelfde  individu,  gelijk  El- 
LiOTSON  opgeeft,  soms  twee-  en  driemalen  aan.  2)  De  oorzaken 
zijn  voor  de  voorspelling  gewigtig ; zijn  zij  ligt  te  verwijderen  , 
dan  is  ook  de  genezing  bijna  altijd  zeker.  Gastrische  prikkels, 
wormen  , verkondingen , enz.  , laten  in  dit  opzigt  eene  meer 
gunstige  voorspelling  toe , dan  gemoedsaandoeningen , kwaad- 
sappigheden , zelfbevlekking , enz.  3)  De  hevigheid  en  duur 
der  ziekte  bepalen  de  voorspelling.  Zyn  de  verschijnselen  zeer 
hevig , lijden  niet  slechts  enkele  deelen  des  ligchaams , maar 
wordt  veeleer  de  geheele  bewerktuiging  aangedaan , is  het  be- 
wustzijn verloren , vertonnen  de  aanvallen  eenen  langen  duur , 
keeren  zij  snel  weder  terug,  dan  is  zelfs  de  dood  te  vreezen  ; 
maar  in  elk  geval  moet  men  voor  naziekten  bezorgd  zijn , en 
somwijlen  neemt  men  blijvende  stoornissen  der  geestvermogens 
en  andere  zenuwziekten  ten  gevolge  van  den  vitusdans  waar. 
4)  De  zamenstellingen  met  andere  ziekten  verergeren  de  voor- 
spelling altijd,  zoo  als  inzonderheid  die  met  heete  ziekten, 
ontstekingen,  koortsen,  enz. , ook  volgens  Haase  met  klierziekte  , 


(1)  The  London  medical  Gazette.  1831.  Decernb. 
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ontbrekenden  stondenvloed , labes  dorsalis , febris  hectica , val- 
lende ziekte,  stompzinnigheid,  enz.  Het  regelmatig  verschijnen 
der  stonden  moet  bij  het  vrouwelijk  geslacht  als  een  gunstig 
verschijnsel  beschouwd  worden. 

§ 36. 

Omtrent  den  aard  en  de  zitplaats  der  ziekte  waren  de  ge- 
voelens der  geneesheeren  en  schrijvers  in  dit  opzigt  zeer  ge- 
deeld. Meissner  heeft  de  gewigtigste  daadzaken  in  dit  opzigt 
bijeen  verzameld.  Het  is  ligt  te  begrijpen,  dat  bijna  alle  ge- 
neesheeren daarin  overeenstemden  dat  het  zenuwstelsel  de  zit- 
plaats der  ziekte  is,  en  Hucamp  (1)  zag  iets  ontstekingsachtigs 
in  den  aard  der  ziekte.  Zoo  nu  al  in  vele  gevallen  het  vaat- 
stelsel in  deze  ziekte  mede  lijdt , en  met  name  bij  volbloedige 
voorwerpen  secundair  aangetast  is,  blijkt  toch  duidelijk  uit  de 
waarneming  van  den  eenvoudigen  en  zuiveren  vorm  van  den 
vitusdans  , dat  het  zenuwstelsel  alleen  wezenlijk  aangetast  is. 
Maar  welk  deel  des  zenuwstelsels  is  nu  het  voornamelijk  aan- 
getast deel?  Joseph  Frank  (2)  ziet  deze  vraag  als  nog  niet 
beslist  aan , daar  het  nog  onbepaald  is , of  de  vitusdans  in 
eene  ziekelijke  stemming  der  hersenen,  des  ruggemergs,  of  der 
zenuwknoopvlechten  van  den  onderbuik  berust.  A.  G.  Richter 
daarentegen  beschouwt  den  vitusdans  als  eene  kramp  in  het 
zenuwknoopstelsel,  en  W.  T.  Ward  (3)  rekent  hem  tot  de 
hemiplegiën.  Georget  (4)  zoekt  de  zitplaats  van  den  vitus- 
dans, even  als  dien  der  vrijsterziekte,  in  de  groote  hersenen. 
Serres  en  Lisfranc  (5)  plaatsen  hem  in  de  kleine  hersenen. 

(1)  Ducamp,  Die  Krankheiten  des  Wachsthuines.  Aus  dem  Fran- 
zos. Leipzig  1825. 

(2)  Praxeos  medicae  universae  praecepta.  Lips.  1821.  P.  II. 
Vol.  I.  Sect.  2.  p.  261. 

(3)  W . F.  Ward  , Practical  observations  on  distorsions  of  the 
spine,  ehest  and  limbs.  Lond.  1822. 

(4)  Revue  medicale  francaise  et  etrangere  et  Journal  de  cliniejue 
de  l’Hotel  Dieu.  Paris  1822.  Tom.  VII. 

(5)  V.  Froriep’s  Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natur-  und  Heil- 
kunde. N°.  423. 
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Meissner  zoekt  den  aard  van  den  vitusdans  in  eene  verhoogde 
zenuwprikkelbaarheid  des  geslachtsstelsels , die  zich  lot  het 
ruggemerg  voortplant , van  v^^aar  dan  de  omvillekeurige  bewe- 
gingen der  ledematen  uitgaan.  Dit  gevoelen  zou  daardoor  be- 
vestigd worden , dat  de  vitusdans  uitsluitend , op  dien  tijd , 
waarop  zich  het  geslachtsstelsel  ontwikkelt , waargenomen  wmrdt ; 
dat  hij,  gelijk  Papini  zegt,  de  ligchamelijke  en  zielkundige 
prikkelingen  der  teeldeelen  volgt  ; dat  Hawkins  in  een  doo- 
delijk geval  de  baarmoeder  groot,  vaatrijk  en  rood  aantrof; 
en  dat  ook  zelfs  de  in  latere  jaren  voorkomende  vitusdans  met 
de  ontwikkeling  der  teeldeelen  in  verband  staat , zoo  als  het 
door  eenen  ongenoemde  medegedeelde  geval  bewijst , waar  de 
ziekte  bij  eene  zwangere  werd  waargenomen.  Andere  genees- 
heeren  hebben  het  zenuwstelsel  in  het  algemeen  als  de  zit- 
plaats der  ziekte  opgegeven ; oudere  geneesheeren  zien  haar 
voor  eene  bij  soort  van  razernij  , of  als  eene  wijziging  van  ver- 
lamming , sommigen  zelfs  als  eene  soort  van  watervrees  aan ; 
volgens  Haase  moet  de  aard  van  den  vitusdans  in  dien  ziekte- 
kundigen  toestand  geplaatst  worden , welke  den  grondslag  der 
klonische  krampen  uitmaakt,  inzonderheid  in  eene  overmatige 
prikkelbaarheid  des  zenuwstelsels,  die  zich  intusschen  bij  deze 
ziekte  niet  slechts  tot  de  peripherie  van  hetzelve , maar  tevens 
ook  in  eenen  hoogen  graad  op  het  zintuigelijk  leven  uitstrekt. 
De  opgave  van  sommige  schrijvers , die  de  prikkeling  van  en- 
kele deelen , zoo  als  Mullin  die  des  darmkanaals , voor  de  ware 
eigenaardigheid  der  ziekte  houden , kunnen  wij  hier  gevoegelijk 
met  stilzwijgen  voorbijgaan. 

Naar  ons  gevoelen  is  de  aard  van  den  vitusdans  niet  met 
zekerheid  te  doorgronden ; echter  moeten  wij  , om  nader  tot 
de  waarheid  te  komen  , de  volgende  punten  bijzonder  in  aan- 
merking nemen.  De  ziekte  vertoont  zich  het  veelvuldigst  ten 
tijde  der  geslachtsont wikkeling  bij  zeer  zenuwachtige  voorwer- 
pen , en  openbaart  zich  het  eerst  in  krampen  van  de  aan  den 
wil  onderdanige  spieren ; krampachtige  verschijnselen  in  de 
overige  deelen  der  bewerktuiging  zijn  slechts  secundair , en  be- 
hooren  niet  onmisbaar  tot  den  vitusdans.  Wij  moeten  dus  ook 
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aannemen,  dat  die  middelpunten  des  zenuwstelsels,  welke  de 
bewegingen  dezer  spieren  bezorgen,  namelijk  de  hersenen  en 
bet  ruggemerg  , bij  voorkeur  aangetast  zijn.  Hiervoor  spreken 
de  ziekteverschijnselen , en  wij  moeten  ons  bij  het  bepalen 
van  den  aard  der  zenuwziekten  voornamelijk  tot  deze  beperken, 
daar  de  ziektekundige  ontleedkunde  hier  slechts  eene  geringe 
opheldering  kan  geven.  De  eigenaardigheid  van  het  lijden 
moet  dan  in  de  omstandigheden  van  de  ontwikkeling  der  huw- 
baarheid , waaraan  het  zenuwstelsel  een  gewigtig  deel  neemt , 
gezocht  worden.  Het  zenuwknoopstelsel  kan , naar  de  ver- 
schijnselen, niet  als  de  zitplaats  van  den  vitusdans  aangemerkt 
wmrden.  In  het  algemeen  is  vooral  eene  prikkeling  des  rugge- 
mergs  en  der  hersenen  de  oorzaak  der  ziekte.  Eene  nadere 
vraag  is  het,  of  die  prikkeling  van  eene  eigenaardige  soort 
moet  zijn , en , zoo  als  Meissner  aanneemt , van  de  zenu- 
wen des  geslachtsstelsels  op  het  ruggemerg  moet  voortgeplant 
wmrden.  In  dit  opzigt,  dunkt  ons,  dat  er  geen  zoo  innig 
verband  voorhanden  is , als  Papini  en  Meissner  aannemen.  Eene 
ziekelijke  prikkelbaarheid  der  teeldeelen,  om  het  even  of  zij 
aangeboren,  of  door  de  '^geslachtsontwikkeling , of  door  zelf- 
bevlekking, of  andere  verzwakking  der  geslachtswerktuigen  ver- 
worven is,  is  wel  eene  der  menigvuldigste  oorzaken  dezer 
ziekte ; maar  even  dikwdjls  zullen  w^aarschijnlijk  wel  gemoeds- 
aandoeningen, die  meer  onmiddellijk  op  de  hersenen  en  het 
ruggemerg  werken,  of  gastrische  prikkels,  en  inzonderheid 
wmrmen,  die  door  prikkeling  der  onderbuiks-zenuwvlechten  de 
hersenen  en  het  ruggemerg  aandoen , de  ziekte  verw^ekken ; 
en  zoo  wdj  haar  als  eene  ontwdkkelingsziekte  beschouwen,  ge- 
schiedt dit  niet,  omdat  wij  gelooven  dat  de  geslachtswerktui- 
gen  m den  natuurlijken  toestand  de  ziekte  w^erkelijk  vóórt- 
brengen, maar  omdat  het  geheele  zenuw^stelsel  op  dien  tijd 
op  eene  eigenaardige  wüjze  tot  verrigtingsstoornissen  geneigd  is 

en  op  schadelijke  invloeden  eigenaardig  terugwerkt. 

* 

§ 37. 

De  herkenning  van  den  ritusdans  is  niet  moeijelijk , en 
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lïien  moet  in  dit  opzigt  voornamelijk  daarop  letten , dat  de 
vitusdans  geene  koortsige  of  ontstekingachtige  ziekte  is,  en  dat 
bij  hevige  ontstekings-  of  zenuwkoortsen , gelijk  ook  bij  lieele 
hersenziekten , zeer  dikwijls  klonische  krampen  der  spieren  in 
verschillende  deelen  des  ligchaams  opkomen , die  op  de  kram- 
pen van  den  vitusdans  gelijken.  Het  bestaan  der  oorzakelijke 
ziekte  zal  niet  miskend  worden.  Yolgens  IIaase  zou  de  vitus- 
dans , ten  opzigte  der  tegennatuurlijke  bewegingen  der  ziekte , 
met  de  kriebelziekte  overeenkomen ; maar  beide  ziekten  zou- 
den zich , behalve  door  hare  oorzaken , ook  nog  daardoor  on- 
derscheiden , dat  de  vitusdans  met  eene  soort  van  extase  ver- 
bonden is , de  krampen  een  lachverwekkend  aanzien  hebben , 
de  ziekte  alleen  als  eene  sporadische  (hetgeen  niet  onvoorwaar- 
delijk kan  toegegeven  worden)  en  slechts  bij  jonge  voorwerpen , 
inzonderheid  in  de  jaren  der  huwbaarheid , verschijnt,  in  ieder 
jaar  en  iedere  jaargetijde  kan  voorkomen,  op  zichzelve  niet 
doodelijk  is , zelden  in  andere  ziekten  overgaat , dat  het  ge- 
voel van  kriebelen  in  de  ledematen  bij  haar  ontbreekt , en  de 
aanval  alleen  over  dag  verschijnt ; terwijl  bij  de  kriebelziekte  het 
aanzien  der  zieken  treurig  en  meer  eene  in  het  oog  loopende 
stompheid  aanwezig  is , de  kriebelziekte  algemeen  en  meer  als 
volksziekte  heerscht  , voorwerpen  van  lederen  leeftijd  en  ieder 
geslacht  aantast,  zelden  gunstig,  vaak  in  den  dood  of  in  ge- 
wigtige  naziekten , in  waanzin  of  verstomping , zwakte  of  ver- 
lies des  Verstands  eindigt,  met  een  gevoel  van  kriebelen  in 
verschillende  deelen  des  ligchaams  gepaard  is , ook  des  nachts 
evenzeer  als  op  'den  dag  voortduurt , en  somwijlen  met  gedeel- 
telijk koudvuur  eindigt. 

Yolgens  Sprengel  komt  in  Oost-Indië  ook  eene  soort  van 
vitusdans,  onder  den  naam  van  Beriberia , voor,  die  een 
gevolg  van  de  snelle  afwisseling  van  den  warmtegraad  zou 
zijn.  Ook  is  in  Beneden-Italië  eene  dergelijke  ziekte  in- 
heemsch,  die  zich  door  trekkende  bewegingen  der  ledematen 
en  eene  melancholische  gemoedsstemming  kenmerkt,  ongetwij- 
feld meer  tot  de  kriebelziekte  dan  tot  den  vitusdans  nadeit, 
eii  wel  meer  aan  de  onzindelijkheid  en  het  slechte  voedsel 
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onder  de  lagere  volksklasse  aldaar  haar  ontstaan  heeft  te  dan- 
ken , dan  aan  den  heet  des  tarantels  (johalangiurn  arachnoïdes) , 
als  welks  uitwerksel  men  deze  ziekte  even  zoo  beschouwde , qIs 
de  hondsdolheid  ten  gevolge  van  den  beet  van  woedende  die- 
ren, welke  meening  echter  door  latere  waarnemingen  volledig 
wederlegd  is. 

§ 38. 

De  behandeling  van  den  vitusdans  moet  uit  tweederlei 
oogpunt  beschouwd  worden:  1)  de  palliative  behandeling  ge- 
durende den  aanval;  2)  de  radikale  kuur  der  ziekte.  Gedurende 
den  aanval  zorge  men  vooral  daarvoor,  dat  de  zieke  zich  ge- 
durende de  hevige  krampen  geene  schade  toevoege  of  anderen 
beleedige  ; men  beperke  haar  echter  hierbij  niet  meer  dan 
noodig  is , omdat  anders , wanneer  alle  beweging  met  geweld 
wordt  tegengegaan , de  zieke  ligt  in  eenen  nog  ergeren  toestand 
vervalt.  Yoor  de  geneeskundige  behandeling  der  ziekte  bestaan 
er  twee  aanwijzingen:  1)  verwijdering  der  opwekkende  ziekte- 
oorzaak en  2)  wegneming  der  krampen.  Welke  van  deze  beide 
aanwijzingen  men  het  eerst  heeft  te  vervullen,  hangt  van  den 
aard  en  de  hevigheid  der  ziekte  af ; is  de  opwekkende  oorzaak 
diep  ingeworteld  en  niet  ligt  weg  te  nemen , en  de  kramp— 
achtige  toestand  zeer  hevig,  dan  neme  men  dezen  met  kramp- 
stillende middelen  weg ; is  daarentegen  de  oorzaak  ligt  weg  te 
nemen , dan  moet  in  alle  omstandigheden  deze  aanwijzing  eerst 
vervuld  worden.  Tot  de  opwekkende  oorzaken  van  den  aanval 
behooren  bovenal  gastrische  onzuiverheden  en  wormen,  en  men 
moet  bepioeven  deze  met  braak—  en  laxeermiddelen  weg  te 
nemen.  Wanneer  de  gastrische  onzuiverheden  zich  hooger  in  het 
darmkanaal  bevinden , raden  wij  steeds  de  braakmiddelen  aan , 
v^elke  de  vergaderde  stoffen  spoedig  en  zeker  verwijderen  en  door 
den  algemeenen  schok  , dien  zij  veroorzaken , omstemmend  en 
bedarend  op  het  zenuwstelsel  werken , bovendien  de  huiduit- 
waseming krachtig  uitlokken , en  door  de  onmiddellijke  prikke- 
ling des  darmkanaals  afleidend  naar  hetzelve  werken.  Wanneer 
dus  het  braakmiddel  door  ontstekingachtige  aandoening  van  de 
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maag , van  het  darmkanaal  of  van  een  ander  ingewand  niet 
tegenaangewezen  is,  maken  wij  in  alle  tijden  der  ziekte  gebruik 
daarvan;  echter  mag  de  kramptoestand  niet  zoo  ongemeen 
hevig  zijn , dat  wij  van  de  brakingverwekkende  middelen  geene 
werking  meer  te  wachten  hebben.  Na  het  braken  is  de  toe- 
diening van  laxeermiddelen  nuttig  en  door  vele  geneeslieeren 
aanbevolen.  Zoo  zag  Breschet  (1)  altijd  veel  nut  van  dezelve  : 
hij  schreef  namelijk  aan  een  vijftienjarig  meisje  — dat  den  vitus- 
dans in  eenen  zoo  lioogen  graad  had , dat  men  haar  het  dwang- 
buis moest  aantrekken , nadat  verschillende  krampstillende  mid- 
delen te  vergeefs  aangewend  waren  — zes  grein  braakwijnsteen 
in  zes  oneen  aftreksel  van  lindenbloesem,  met  anderhalf  once 
papaverstroop  voor,  om  daarvan  alle  uren  een  eetlepel  vol  te 
gebruiken , en  bovendien  pillen  uit  guttegom  , scammonium  en 
calomel  aa.  gr.  j.  pro  dosi,  alle  2 uren.  Deze  middelen  wer- 
den ook  des  nachts  voortgezet,  doch  veroorzaakten  geene  bra- 
king, maar  wel  verscheidene  stoelgangen,  bragten  reeds  tegen 
den  volgenden  dag  eenige  bedaring  aan,  en  betoonden  zich 
ook  op  den  duur  weldadig , zoodat  de  zieke  na  vier  weken 
uit  het  IIótel-Dieu  kon  ontslagen  worden.  Dezelfde  behan- 
deling slaagde , volgens  Breschet  (2)  , ook  nog  in  twee  andere 
gevallen.  Naar  ons  gevoelen  zijn  de  purgeermiddelen  daar 
aangewezen,  waar  de  gastrische  onzuiverheden  lager  in  het 
darmkanaal  zitten  en  door  braakmiddelen  niet  meer  te  ver- 
wijderen zijn  , of  nadat  deze  toegediend  zijn  , om  eene  duur- 
zame afleiding  naar  het  darmkanaal  te  bewerken  en  deze  steeds 
te  behouden.  Wij  kunnen  echter  hier,  even  als  in  de  meeste 
andere  zenuwziekten , de  sterkere  drastica , zoo  als  de  aloë , 
de  gratiola , het  scammoninm,  enz.,  niet  aanbevelen,  daar 
hunne  werking  desniettemin  niet  zeker  is , en  de  door  hen 
veroorzaakte  prikkeling  te  sterk  en  nadeelig  kan  worden.  Ma- 
tig sterke  purgeermiddelen , zoo  als  het  infusum  rhei , het 
infnsum  sennae , met  purgerende  middenzouten,  en  tot  onder- 
mi) Journal  universel  et  hebdomadaire.  Tom.  V.  p.  29.  1831.  Oct. 
(2)  Gazette  médicale  de  Paris.  Tom.  III.  N . 7. 
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steuning  hunner  werking  lavementen,  komen  ons  het  doelma« 
tigst  voor.  In  vele  gevallen  zal  men  Avel  door  het  duurzaam 
gebruik  van  deze  op  het  darmkanaal  werkende  middelen, 
waarbij  men , ingeval  er  wormen  aanwezig  zijn  , nog  wmrm- 
drijvende  middelen  kan  voegen , tot  zijn  doel  geraken ; en  wdj 
willen  dus  de  opgaven  van  die  geneesheeren  niet  tegenspre- 
ken , welke  den  vitusdans  altijd  door  purgeermiddelen  genezen 
liebben,  maar  wdj  houden  het  toch  voor  raadzamer,  om  ook 
onmiddellijk  op  het  zenuwstelsel  te  werken , hetgeen  in  de 
meer  hevige  vormen  der  ziekte  volstrekt  onvermijdelijk  is.  Is 
verkonding  de  oorzaak  van  den  vitusdans , dan  moet  vooral 
het  pogen  van  den  geneesheer  zijn,  om  de  huidwerkzaamheid 
op  te  w^ekken  en  uitwaseming  te  bewerken ; hiertoe  dienen  de 
z\^  eetdi  ij  veilde  middelen,  met  name  braakmiddelen,  braak- 
wijnsteen in  kleine  giften  , kamfer , opium , het  doelmatigst 
m den  vorm  van  Dover’s  poeder,  en  laauwe  baden;  de  keus 
dezer  verschillende  middelen  moet  naar  de  overige  omstandig- 
heden der  ziekte  ingerigt  zijn.  Overigens  mag  men  deze  aan-' 
wijzing  slechts  met  naauwkeurige  overweging  der  ziektever- 
schijnselen vervullen,  daar  het,  al  is  dan  ook  verkonding  de 
oorzaak  der  ziekte,  toch  raadzaam  kan  zijn,  om  sneller  en 
zekerder  te  handelen.  De  onderdrukking  van  slepende  uitslag- 
ziekten  wijst  sterkere  huidprikkels  aan ; blaartrekkende  pleis- 
ters, het  inwrijven  van  braakwijnsteen  zelf,  wasschingen  met 
sterke  oplossingen  van  potassa  caustica,  enz.  Altijd  lette  men 
voorts  op  de  verrigtingen  der  geslachtsw^erktuigen , en  zoeke 

deze,  wanneer  zij  aan  afwijkingen  onderhevig  zijn^  wieder  te 
regelen. 

§ 39. 

^ % 

De  tweede  aanwijzing  bedoelt  de  genezing  der  ziekelijke 
verschijnselen  zelve,  en  komt  daar  te  pas,  waar  de  verwijde- 
nng  der  ziekteoorzaken  niet  mogelijk  is , of  zich  niet  werk- 
zaam genoeg  betoont.  Daar  de  ziekte  uit  krampachtige  bewe- 
gingen des  zenuwstelsels  bestaat , zijn  hier  de  krampstillende 
middelen  aangewezen , waarvan  wij  een  groot  getal  bezitten , 
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v.n  uit  welke  verschillende  geiieesheeren  nu  eens  hel  eene,  dan 
weder  het  andere  verkozen  hebben.  Hiertoe  behooren  de  va- 
leriaan-wortel , de  arnica , de  oranjebladen,  de  duivelsdrek, 
de  kamfer , het  opium , het  kruid  en  de  wortel  van  de  bella- 
donna , de  hyoscyamus , het  ext.  stramonii , de  aethers , de 
liquor  arnmonii  aquosus , vinosus , anisatus , foeniculatus , suc- 
cinatus;  voorts  de  aetherische  tincturen,  het  bevergeil,  de 
muskus , Dippel’s  dierlijke  olie  , de  zinkbloemen  , de  sulphas 
cupri  ammoniacalis , de  salpeterzure  bismuth , het  blaauwzuur , 
het  koolzuur  ijzer  enz.  Van  deze  middelen  ried  J.  Stuart  (1) 
het  blaauwzuur  aan ; Don.  Monro  , Desperrieres  , Soiiler  en 
IIaase  den  kamfer , Sandrock  (2)  de  zinkbloemen  , verbonden 
met  dolappelextract  en  het  chenopodium  mexicanum  , en  waar 
deze  middelen  niet  voldeden , het  koper  in  den  vorm  van 
liquor  cupri  arnmoniato-muriatici  , met  tien  deelen  w^ater 
verdund , eetlepelsgewijs  een-  tot  tweemaal  daags.  D.  Alexan- 
der (3)  gaf  het  zink  in  zeer  groote  giften  ; evenzoo  prijst 
"Tommasini  (4)  het  zwavelzuur  zink  aan.  Schneider  ried  pillen 
aan  uit  valeriaan , duivelsdrek  , zinkbloemen  , bevergeil , bella- 
donna ; Plenk  en  J.  Frank  het  chenopodium  ambrosioides , 
en  Meissner  bedarende  zaadmelken  met  een  bijvoegsel  van 
aqua  foetida  pragensis.  VFij  gelooven  niet , dat  een  dezer  mid- 
delen met  zekerheid  in  het  algemeen  de  voorkeur  verdient , 
maar  raden  veeleer  de  keuze  uit  dezelve  naar  de  ziektever- 
schijnsëlen,  het  gestel  en  de  epidemische  omstandigheden  aan. 
Wanneer  de  vitusdans  bij  jonge  meisjes  met  een  zwak  zenuw- 
stelsel verschijnt,  moet  men  de  meer  prikkelende  krampstil- 
lende middelen  kiezen  ; is  het  vaatstelsel  in  eene  hevige  opge- 
wektheid , dan  onthoude  men  zich  van  deze  middelen , en  kieze 
de  niet  prikkelende  narcotica,  de  aqua  laurocerasi , zwavelzuur 

(1)  The  Edinburgh  med.  and  surgical  Journal.  K°.  XVIIl. 
1827.  Oct. 

(2)  Annalen  für  die  gesammte  Heilkunde  unter  Redaction  der 
Mitglieder  der  Grossherz.  Bad.  Sanitätscommission. 

(3)  Annals  of  Medicine  for  the  year  1801.  S.  303. 

(4)  Journal  hehdomadaire  de  Médicine.  T.  V.  p.  470. 
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zink,  bismuth  enz.  Dikwijls  wordt  door  eene  eigenaardige 
idiosyncrasie  soms  het  eene , soms  het  andere  middel  heter 
verdragen.  Haase  hecht  eene  bijzondere  waarde  aan  de  uit- 
wendige krampstillende  middelen , en  raadt  vooral  de  aanwen- 
ding aan  van  vlugge  smeersels,  die  hij  bij  voorkeur  met  kam- 
fer verbindt,  op  de  ruggegraat,  of  de  drooge  wrijvingen  daar- 
van met  flanel,  die  met  specerij  achtige  zelfstandigheden  door- 
rookt is ; voorts  de  krampstillende  lavementen  uit  valeriaan , 
duivelsdrek,  opium  enz.  ^ de  laauwe  specerij  achtige  baden,  en 
tot  besluit  der  kuur  staalbaden,  het  dierlijk  magnetismus , dat 
zich  als  een  der  krachtigste  middelen  werkzaam  zou  betoo- 
nen , en  aan  eenen  zieke , dien  Haase  behandelde  en  die  bijna 
een  jaar  aan  vitusdans  geleden  had,  zigtbaar  goede  diensten 
bewees.  Ook  Bochard  (1)  en  Baumbach  (2)  spreken  ten  gunste 
van  het  magnetismus:  en  Heberden  en  Osiander  zagen  goede 
uitwerkselen  van  de  electriciteit.  Hierbij  behoort  ook  nog  een 
merkwaardig  verschijnsel,  dat  Wichmann  het  eerst  bij  eene 
vrouw  waarnam , en  dat  daarna  zich  in  herhaalde  proeven  be- 
vestigd heeft , namelijk  de  uitstekende  werking  van  het  ijzer 
ter  verdrijving  der  krampen  staande  den  aanval.  Er  .had  na- 
melijk een  plotselinge  stilstand  der  ziekte  plaats , zoodra  Wich- 
MANN  de  zieke  een  ijzeren  werktuig , eene  schaar  eenen  sleutel 
enz.  in  de  hand  stak , of  een  of  ander  deel  des  ligchaams  daar- 
mede aanraakte  en  bedekte.  Andere  koude  voorwerpen  of  me- 
talen bragten  deze  werking  niet  voort.  Maar  buiten  de  aanval- 
len en  in  den  kramp  vrij  en  toestand  verwekte  de  aanraking  van 
den  arm  met  ijzer  eene  ijskoude  en  verstijving  van  denzelven, 
en  had  de  zieke  het  ijzer  met  de  vingers  aangeraakt,  dan  ble- 
ven zij  krampachtig  en  zamengetrokken.  Hetzelfde  zag  Stark 
van  de  aanwending  ^^an  het  ijzer,  of  ook  van  het  bespuiten 
der  zieke  met  koud  water , of  van  de  aanraking  met  de  koude 
hand.  In  lateren  tijd  zijn  de  uitwerkselen  van  het  dierlijk  en 
delfstoffelijk  magnetismus  door  anderen  bevestigd,  zoodat  ten 


(1)  Archiv  für  den  thierischen  Magnetismus.  Bd.  XII.  1824, 

E.  VON  SiEBOLD’s  Journal  für  Gehurtshiilfe  u.  s,  w.  X.  1. 8. 138 
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minste  empirisch  het  gebruik  daarvan  geregtvaardigd  is , al 
zijn  ons  ook  de  bijzondere  aanwijzingen  van  dit  hulpmiddel 
onbekend.  Wat  de  overige  opgegevene  uitwendige  middelen 
aangaat  , ziet  men  vaak  eenen  günstigen  uitslag  derzelve , en 
wij  raden  inzonderheid  de  krampstillende  inwrijvingen  op  den 
onderbuik  en  langs  de  ruggegraat  aan.  Het  laauwe  bad  ver- 
eischt , zoodra  er  bloedophoopingen  naar  de  hersenen  aanwezig 
zijn , groote  omzigtigheid , anders  is  de  werking  soms  zeer  gun- 
stig. Monro  en  Heberden  hebben  het  koude  bad  werkzaam 
gevonden.  Maar  bij  al  te  hevige  krampen  moeten  wij  het  afra- 
den , en  men  mag  het  slechts  in  de  meer  slepende  en  ligte  geval- 
len aanwenden.  Koude  begietingen  van  het  hoofd  en  de  rugge- 
graat zijn  vaak  aangeraden  en  gebezigd  ; wij  meenen  ze  niet 
dan  in  de  hevigste  vormen  , waarin  de  opgewektheid  des  ze- 
nuwstelsels den  hoogsten  trap  bereikt  heeft , te  mogen  aanwen- 
den , daar  dit  middel  tot  de  gevaarlijke  behoort  en  ligtelijk 
den  dood  door  beroerte  kan  veroorzaken. 

§ 40. 

Gedurende  den  aanval  komt  vaak  nog  eene  derde  aanwijzing 
op , namelijk  de  verwijdering  van  zamenstellingen , die  niet 
zelden  den  zuiveren  vorm  der  ziekte  Avijzigen.  Hiertoe  behoo- 
ren  bovenal  de  ontstekingachtige  verschijnselen , doordien  soms 
eene  algemeen  ontstekingachtige  koorts , soms  een  ontstekingach- 
tige toestand  van  een  deel , inzonderheid  van  het  ruggemerg  , 
van  de  hersenen , van  het  hart  enz.  de  ziekte  vergezelt.  In 
zoodanige  gevallen  kunnen  bij  volbloedige  voorwerpen  zelfs  al- 
gemeene  bloedontlastingen  noodzakelijk  Avorden  , waarmede  men 
in  het  algemeen  zeer  voorzigtig  zijn  moet.  Yaker  zal  men 
aanleiding  vinden , om  bloedzuigers  voor  te  schrijven , die  mis- 
schien meer  moesten  aangeAvend  worden  dan  wezenlijk  ge- 
schiedt , omdat  zenuwachtige  opgCAAxktheden  ligt  eene  verhoogde 
Averkzaamheid  des  bloeds  te  Aveeg  brengen ; men  plaatse  de 
bloedzuigers  het  kortst  bij  dat  deel , hetAvelk  de  zetel  der  ont- 
stekingachtige prikkeling  is , zoo  als  aan  den  wervelkolom , 
aan  het  achterhoofd,  op  de  borst,  in  de  nabijheid  der  teel- 
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deelen.  Deze  (jeTallen  kunnen  verklaren,  waarom  verscheidene 
geneeslieeren , zoo  als  Ducamp  , Lisfranc  (I)  en  Stuart  , de 
bloedontlastingen  in  het  algemeen  aanbevelen.  In  andere  ge- 
vallen verschijnen  hevige  krampen  in  gewigtige  deelen  , zoo  als 
in  het  strottenhoofd  en  de  ademhalingswerktuigen , en  men 
moet  dan  vooral  daarop  bedacht  zijn , dezelve  vandaar  af  te 
leiden , waartoe  krachtige  huidprikkels  en  sterke  giften  van 
verdoovende  middelen,  zelfs  azijnzure  morphine,  noodzakelijk 
worden.  Zijn  de  bewegingen  zoo  hevig,  dat  verscheuring  der 
spieren , ontwrichtingen  enz.  te  vreezen  zijn , dan  moet  men 
die  met  geweld  beletten , maar  toch  de  zieken  nog  eenige  vrij- 
heid gunnen. 

§ 41. 

Gedurende  de  tusschenpoozen  of  na  het  nalaten  der  krampen 
is  het  de  taak  des  geneesheers , het  zenuwstelsel  te  versterken , 
om  den  invloed  der  krampen  op  de  gezamenlijke  bewerktui- 
ging te  verminderen,  en  tijd  te  winnen,  dat  zich  de  huwbaar- 
heid kan  ontwikkelen , waardoor  de  aanleg  tot  vitusdans  het 
best  vernietigd  wordt.  Ook  hier  komt  het  eerst  de  aanwijzing 
op,  om  de  schadelijk  werkende  oorzaken  te  verwijderen,  die 
of  in  de  omstandigheden  der  zieken , in  eene  verkeerde  leef- 
wijze, in  het  verblijf  in  eene  slechte  dampkringslucht,  in  de 
zelfbevlekking  enz.  haren  grondslag  hebben.  Zijn  er  andere 
ziekelijke  toestanden,  eene  gestoorde  spijsvertering,  spierzwak- 
te , kwaadsappige  ziekten , gebreken  van  den  stondenvloed  enz. 
aanwezig,  dan  zullen  wij  het  eerst  tegen  deze  onze  middelen 
moeten  aanwenden.  Om  het  zenuwstelsel  te  versterken,  zijn 
inzonderheid  de  kina  en  het  ijzer,  verbonden  met  specerijachtige 
middelen , aanbevelenswaardig.  Dovendien  zorge  men , dat  de 
zieke  eene  ligt  verteerbare,  voedende  dieet  boude,  zich  in 
de  vrije  lucht  bewege,  en  koude  rivierbaden  of  natuurlijke 
ijzerbaden  gebruike.  Deze  middelen  moeten  lang  voortgezet 
worden , ten  einde  de  aanleg  tot  deze  ziekte  geheel  verdwijne. 

(1)  Von  Froriep’s  Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natur*  und  Heii- 
k linde.  N°.  425. 
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ZESDE  HOOFDSTUK. 


Over  het  Slaapwandelen, 

§ 42. 

Met  het  woord  slaapwandelen  bestempelt  men  in  het  alge- 
meen eene  klasse  van  ziekten , wder  voornaamste  kenmerk  daar- 
van schijnt  af  te  hangen , dat  in  het  zieke  individu  niet  zoo 
zeer  eene  afwdjking  der  verstandsvermogens  of  des  zenuw^stel- 
sels  aanw’^ezig  is , als  Avel , dat  de  wisselwerking  tusschen  deze 
beide  veranderd  en  verhoogd  is.  Ten  gevolge  der  afwijkingen , 
die  de  verstandsmogens  vertoonen , zouden  deze  ziekten  uit 
haren  aard  ligt  voor  zielsziekten  kunnen  w orden  aangezien ; 
maar  deze  beide  ziekteklassen  hebben  alleen  dat  gemeen , dat 
de  vrijheid  van  den  w il  heeft  opgehouden  , en  dat  er  daden 
volvoerd  woorden,  die  door  het  verstand  des  menschen  niet  ge- 
leid schijnen  te  zijn.  Bij  de  zielsziekten  is  echter  eene  afwij- 
king der  verstandelijke  krachten  in  de  wezenlijkheid  voorhan- 
den , en  zoo  deze  van  den  ligchamelijken  kant  der  bew'erktui- 
ging  veroorzaakt  W'ordt , moet  de  afwijking  der  stof  slechts  als 
opwekkende  oorzaak  beschomvd  worden  , ten  gevolge  w^aarvan 
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de  ziel  ziek  wordt , maar  welke  ziekte  toch  in  haren  aard  door 
de  eigenaardigheden  van  den  menschelijken  geest  wordt  voort- 
gebragt.  Bij  het  slaapwandelen  grijpt  eene  eigenaardige  wis- 
selwerking tusschen  ziel  en  ligchaam  plaats,  die  in  den  natuur- 
lijken toestand  niet  wordt  waargenomen,  en  de  ligchamelijke 
vermogens  van  het  zieke  individu  volgen  óf  te  ligt  de  van  de 
ziel  uitgaande  invloeden , óf  de  zielskrachten  staan  onder  eene 
tegennatuurlijke  heerschappij  der  ligchaamskrachten ; eh  al  deze 
toestanden  hangen  enkel  en  alleen  van  eene  afwijking  des  ze- 
nuwstelsels af , zoodat  de  geest , zoodra  die  wisselwerking  op- 
houdt of  afgebroken  wordt,  volkomen  natuurlijk  blijkt  te  zijn , 
en  het  ligchaam  alleen  in  verschillende  graden  afwijkingen  ver- 
toont. Terw'ijl  wij  dit  als  het  algemeen  kenmerk  der  hiertoe 
behoorende  ziektevormen  vaststellen , zullen  wij  het  beproeven , 
in  elke  derzelve  de  wijzigingen  dier  wisselwerkingen  aan  te 
toonen.  Daar  het  zenuwstelsel  in  deze  ziekte  eene  zoo  gewig- 
tige  rol  speelt , is  het  vrouwelijk  geslacht  bij  voorkeur  daaraan 
onderhevig , weshalve  wij  ons  genoopt  voelen , hier  over  haar 
te  handelen.  Bij  de  velerlei  wonderbaarlijke  en  bovennatuur- 
lijke  verschijnselen , die  men  bij  zieken  van  dien  aard  meent 
te  hebben  waargenomen , bij  de  veinzerijen  en  bedriegerijen 
der  zieken , die  men  in  vele  gevallen  heeft  aangetoond , bij 
de  maar  al  te  vaak  beklagenswaardige  ligtgeloovigheid  der 
geneesheeren , die  ook  dikwijls  aan  andere  nog  minder  te 
verontschuldigen  beweegredenen  moet  toegeschreven  worden , 
verkeert  hier  de  wetenschap'  in  eenen  onaangenamen  toestand , 
daar  zij  de  zekerheid  van  den  grondslag,  waarop  zij  alleen 
kan  steunen,  d.  i,  van  de  medegedeelde  waarnemingen,  niet 
altijd  kan  beoordeelen.  Even  schadelijk  als  ligtgeloovigheid 
en  kwaadwilligheid  voor  ons  zou  zijn,  even  gevaarlijk  is  een 
halstarrig  ontkennen  en  wantrouwen  op  alles , dat  ongewoon 
en  bovennatuurlijk  schijnt,  daar  op  beide  wijzen,  hoewel  op 
eene  verschillende  manier,  toch  in  eenen  gelijken  graad  de 
waarheid  ons  ontgaan  zal.  Zoo  lang  nog  de  denkbeelden ; 
zoo  als  zij  thans  heerschen , verschillen , laten  de  voorhande- 
ne  waarnemingen  geene  besluiten  toe,  en  daar  wij  ons  hier 
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in  geene  uitvoerige  behandeling  van  deze  klasse  van  ziekten 
kunnen  inlaten,  moeten  wij  de  grenzen  van  onze  taak  naauw" 
omschrijven , en  kunnen  slechts  datgene , wat  wij  ontwijfelbaar 
w'eten , opnemen , maar  dat , w at  nog  als  onzeker  beschouw^d 
moet  worden , slechts  in  zoo  ver  mededeelen , als  het  tot  het 
verstaan  der  begrippen  en  tot  verdere  beoordeeling  van  hetgeen 
voorhanden  is , ons  noodig  zal  dunken. 

Be  hiertoe  behoorende  ziektevormen  zijn:  1)  het  Somnambu- 
lismus of  eigenlijke  slaapwandelen;  2)  de  nachtmerrie;  3)  het 
helderzien ; en  4)  is  het  noodzakelijk  , het  dierlijk  magnetismus 
hier  te  beschouwen. 

I.  Het  Somnambulismus. 

§ 43. 

Be  eenvoudigste  en  meest  ’vvaargenomene  vorm  dezer  ziekten 
is  het  eigenlijke  Somnambulismus , w^aarbij  een  individu , gedu- 
rende den  slaap , zich  in  eene  bepaalde  rigting  naar  ziel  en  lig* 
chaam  w erkzaam  betoont , zonder  bewmstzijn  te  hebben  van 
hetgeen  het  doet. 

Be  afleiding  van  het  w^oord  Somnambulismus  is  ligt  te  vin- 
den ; het  is  van  het  Latijnsche  ambulare  per  somnum  afgeleid , 
hetgeen  dus  voornamelijk  op  één  verschijnsel  der  ziekte,  op  het 
rondloopen  der  zieken  in  den  slaap , ziet , weshalve  in  de  beteeke- 
nis  naar  de  woordafleiding  de  naam  van  Somnambulismus  ons  niet 
omvattend  genoeg  schijnt.  Men  heeft  nog  vele  woorden,  waarmede 
de  ziekte  bestempeld  is , zoo  als  Noctambulatio , Nyctobasis , 
Hypnobatesis , Somnus  vigilans , Oneirodynia  activa ; echter  is 
tegenwoordig  de  naam  van  Somnambulismus  de  gebruikelijkste. 

Volgens  M.  L.  Villermé  heeft  Hippocrates  deze  ziekte  reeds 
gekend,  zoo  als  uit  de  volgende  plaats  van  zijn  boek,  De 
morbo  sacro,  zou  blijken:  »Quosdam  in  somno  lugentes  et 
vociferantes  vidi,  quosdam  exsilientes  et  fugientes  ac  diripientes 
quoad  excitarentur.”  Ook  bij  Aristoteles  (de  generat.  anim, 
cap.  I.  lib.  ,5)  vindt  men  de  volgende  tot  het  slaapw'andelen 
betrekkeiijke  plaats : » Simt  enim  qui  dormientes  resurgunt  et 
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ambulant,  videntes  eo  modo  quo  qui  vigilant.”  Buitendien 
vindt  men  vele  voorbeelden  daarvan  bij  oude  schrijvers,  bij 
FrACASTORIUS  , LaNGIUS  , ScHENCKIUS  , HoRSTIUS  , HaLLER  , 
Willis  , Picatti  enz. 

Men  heeft  er  over  gestreden,  of  het  slaapwandelen  een  zie- 
kelijke of  natuurlijke  toestand  is.  Maar  zoo  al  deze  toestand 
geene  duidelijk  waarneembare  stoornis  der  bewerktuigde  verrig- 
tingen  te  w eeg  brengt , en  voor  den  natuurkundige  van  even- 
veel gewigt  moet  zijn  als  voor  den  ziektekundige , is  hij  toch 
tegennatuurlijk , en  in  hem  drukt  de  betrekking  der  ziel  tot 
het  ligchaam  zich  op  eene  eigenaardige  wijze  uit,  zoo  als  dit 
later  aangetoond  zal  worden , zoodat  hij  tot  de  ziektekunde 
behoort.  Overigens  werkt  het  slaapwandelen , bij  eenen  hoogen 
graad  der  ziekte  , ook  ligt  nadeelig  op  ligchaam  en  ziel , en  moet 
daarom  voor  een  ziekelijken  toestand  gehouden  wmrden. 

§ 44. 

De  verschijnselen  van  het  slaapwandelen  zijn  in  het  algemeen 
de  volgende : het  aan  deze  ziekte  lijdend  individu  legt  zich 
des  avonds  volmaakt  w^el  te  bed , en  slaapt  ook  rustig  in.  Maar 
spoedig  schijnt  het  door  onrustige  droomen  opgew  ekt , w^entelt 
zich  in  het  bed  rond  en  bromt  in  zichzelven , spreekt  luid , 
verlaat  het  bed , kleedt  zich  somwijlen  geheel  aan , en  begint 
nu  eene  reeks  van  handelingen  , die  bij  de  in  den  droom  ont- 
stane voorstellingen , oordeelen  en  besluiten  passen , en  vaak 
met  eene  kracht  en  behendigheid  van  ziel  en  ligchaam  en  met 
eene  toepassing  van  kennis , behendigheid  en  zelfs  kunstvaar- 
digheid verrigt  worden , waartoe  dezelfde  mensch  w akend  niet 
in  staat  w^as,  en  van  wder  bezit  hij  niet  eens  eenig  vermoeden 
had.  Dit  alles  geschiedt  in  den  slaap , en  hetgeen  bijzonder 
w^onderbaarlijk  schijnt , is , dat  de  zieken  het  in  den  slaap  even 
goed  en  soms  nog  beter  dan  in  den  wakenden  toestand  ver- 
rigten  ; dat  zij  , zonder  gevaar  van  vallen , gaan ; zij  w ijken  ook 
voor  de  in  den  weg  staande  voorwierpen  uit,  en  begeven  zich  op 
gevaarlijke  plaatsen , waar  zij  zich  over  dag  niet  zouden  durven 
wagen ; zij  spreken  en  beantwoorden  de  aan  hen  gerigte  vragen  ; 
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zij  zingen,  spelen  op  de  piano,  breijen  en  naaijeh;  zelfs  schrij- 
ven zij  en  lezen  het  geschrevene  voor , en  hebben  des  morgens 
vaak  vergeten , wat  zij  gedaan  en  gedroomd  hebben.  De  aan- 
val eindigt  veelal  daarmede,  dat  de  slaapwandelaar,  wanneer 
hij  aan  zichzelven  overgelaten  wordt , naar  zijne  slaapkamer 
terugkeert , zich  ontkleedt , naar  bed  gaat , en  tot  den  morgen 
rustig  voortslaapt.  Hoogst  zelden  ontwaakt  hij  weder  in  den 
nacht , en  vindt  zich  dan  op  eene  eigenaardige  wijze  verrast. 

§ 45. 

Ten  opzigte  van  den  aard  van  het  slaapwandelen  zijn  de 
schrijvers  van  zeer  verschillende  gevoelens.  Idelon  zegt , dat 
de  verschijnselen  van  het  slaapwandelen  wel  wonderbaarlijk 
zijn,  maar  niet  verrassender  dan  die  der  monomanie,  met  het 
eenig  verschil,  dat  in  deze  laatste  de  vrije  wdllekeur  met  de 
onbepaalde  heerschappij  van  één  vermogen  zamenkomt , terwijl 
in  het  slaapwandelen  het  volledig  werken  van  één  vermogen 
met  een  gebrek  aan  vrijen  wil  zamenkomt.  Volgens  Villermé 
is  het  slaapwandelen  een  tusschentoestand  tusschen  slaap  en 
waken , in  welken  het  geheugen , de  verbeelding  en  de  zinnen 
in  eene  onvolledige  of  gedeeltelijke  W'erkzaamheid  verkeeren. 
Deze  meeningen  verklaren  dezen  toestand  geenszins,  daar  het 
slaapwandelen  niet  eene  onvolkomenheid  der  vermogens  ver- 
oorzaakt, maar  integendeel  sommige  derzelve  zelfs  verhoogd  zijn. 
Mende  verklaart  zich  ook  daartegen , en  zegt , dat  men  aan  het 
ontwaken  uit  den  slaap  , en  voornamelijk  wanneer  dit  slechts  ge- 
deeltelik is , die  werkzaamheid , waarin  een  zieke  van  dezen 
aard  geraakt , niet  kan  toeschrijven , omdat  zij  sterker  en  meer 
omvattend  is , dan  zij  ooit  bij  het  wraken  plaats  grijpt , en 
omdat  de  zieke  inderdaad  daarbij  voortslaapt  en  voortdroomt, 
en  derhalve  ook  na  het  wezenlijk  ontw’^aken  van  zijne  in  dezen 
toestand  uitgeoefende  handelingen  óf  volstrekt  niets  óf  ten  min- 
ste niets  meerder  weet , dan  van  eenen  droom , dien  hij  gehad 
heeft,  Hy  neemt  dus  door  middel  van  een  of  meer  zinnen, 
en  zelfs  van  alle  zinnen,  ook  slechts  dat  waar,  hetgeen  in 
den  kring  van  den  droom  valt,  maar  dit  ook  vaak  met  be- 
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Wonderenswaardige  scherpte  ; maar  zal  hij  iets  buiten  dien 
kring  uilvoeren  in  de  werkelijke  wereld,  dan  moet  men  dit 
óf  in  zijn  droomleven  brengen  óf  hem  eerst  wakker  maken. 
Wij  stemmen  met  Mende  in  het  algemeen  overeen  en  stellen 
den  aard  van  het  slaapwandelen  in  eene  eigenaardige  wissel- 
werking van  de  ziel  en  van  het  ligchaam , daar  dit  zonder  het 
bijkomen  van  den  wil  , gelijk  dit  in  den  natuurlijken  toestand 
het  geval  is  , den  in  den  slaap  nog  meer  w^erkzamen  geest  volgt , 
of  deze  zonder  inwendige  zelf bew^ustheid  door  uitwendige  zin- 
nelijke waarnemingen  tot  w^erkzaamheid  aangespoord  wordt. 
Veelvuldiger  is  echter  het  eerste  het  geval , w^eshalve  men  zich , 
zoo  als  Mende  opgeeft , niet  behoeft  te  verwonderen , dat  zulk 
een  mensch  met  half  of  geheel  opene  oogen  voor  zich  uit 
staart , de  voorworpen , die  in  den  droom  voorkomen , zeer 
wol  ziet , . en  klanken  , w oorden  , enz. , die  daarmede  in  ver- 
band staan , duidelijk  en  bepaald  hoort , en  toch  in  de  nabij- 
heid zijnde  voorwerpen  en  personen  niet  ziet  en  de  woorden 
der  laatste  niet  hoort.  Zulk  een  toestand  vooronderstelt  óf 
eenen  zeer  krachtigen  geest , óf  een , zeer  gevoelig  ligt  opwok- 
baar  zenuw’^stelsel ; ten  minste  zijn  deze  omstandigheden  veelal 
voorhanden.  Zeer  juist  merkt  dus  de  ongenoemde  schrijver 
van  het  werk  » Lehrreiche  und  unterhaltende  Thatsachen  über 
Träume  und  Nachtwöndler , zur  Bereicherung  der  Erfahrungs- 
seelenkunde, Weimar  1802”  aan,  dat  de  oorzaak  van  het  slaap- 
wandelen eene  zamengestelde  is , die  uit  eene  oorzaak  aan  den 
kant  des  ligchaams  en  ook  uit  eene  oorzaak  aan  den  kant  des 
geestes  bestaat , wolke  beide  elkander  echter  altijd  begeleiden ; 
dat  namelijk  voor  een  deel  de  levendige  werking  der  levens- 
geesten , en  voor  een  ander  deel  de  daarmede  gepaarde  leven- 
dige verbeeldingskracht  de  working  veroorzaakt , die-  men  aan 
het  slaapwandelen  toekent. 

Op  deze  wdjze  kan  men  de  verschijnselen , die  men  bij  slaap- 
wandelaars woarneemt,  op  eene  behoorlijke  wijze  verklaren. 
Van  den  eenen  kant  zal  het  niet  vreemd  schijnen , zoo  gedu- 
rende het  slaapwandelen  handelingen  verrigt  worden  , die  van 
eene  grootc  sterkte  des  Verstands  getuigen , of  de  zieke  een 
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sterk  waarnemingsvermogen  vertoont,  daar  het  zenuwstelsel 
in  zijne  verrigtingen  versterkt  is.  In  het  bovengenoemde  werk 
worden  de  handelingen  der  slaapwandelaars  uit  dit  oogpunt 
beoordeeld  en  verklaard.  Wanneer  deze,  zonder  gevaar  van 
te  vallen , gaan , zoo  zal  dit  daarin  zijne  oorzaak  hebben , dat 
deze  personen  met  de  voeten  zekerder  gaan  en  ze  niet  eer  ne- 
derzetten, dan  zij  vasten  grond  voelen;  voorts  gaan  zij  meest 
naar  zoodanige  plaatsen , waar  zij  gewmon  zijn  te  gaan  en  waai 
hun  dus  alles  bekend  is.  Dat  de  slaapwandelaars  dingen  ver- 
mijden , die  hen  in  den  w^eg  staan , op  gevaarlijke  plaatsen 
zeker  en  moedig  gaan , is  ook  door  de  algemeen  verhoogde 
gevoeligheid  ligt  verklaarbaar.  Echter  moet  men  opmerken, 
dat  slaapwandelaars , als  uitzondering  hiervan , niet  zelden 
plaatsen  en  punten  bestijgen , daken  beklimmen  enz.  , waar  zij 
in  den  wakenden  toestand  geen  voet  zouden  zetten.  Wat  de 
verrigtingen  zelve  aangaat,  moeten  wdj  het  slaapw^andelen  daar- 
door verklaren , dat  het  hersenleven  slaapt , maar  dat  de  nervus 
sympathicus  de  verrigtingen  van  die  deelen  overgenomen  heeft. 

§ 46. 

Het  slaap w'andelen  is  eene  slepende  ziekte , die  in  afzonder- 
lijke aanvallen  van  längeren  of  korteren  duur  verschijnt , en 
volgens  Rostan  vaker  vrouwen  dan  mannen  aantast;  dit  schijnt 
echter  in  de  medegedeelde  w^aarnemingen  het  geval  niet  te  zijn. 
Wanneer  de  ziekte  langen  tijd  aanhoudt,  worden  ook  de  aan- 
vallen menigvuldiger  en  heviger , en  de  zieken  blijven  vaak  uren 
lang  in  dezen  zonderlingen  toestand.  De  slaap  is  dan  zeer 
vast,  en  de  zieke  kan  vaak  niet  dan  door  hevig  schudden  daar- 
uit gewekt  worden;  zelden  gebeurt  het,  dat  hij  door  gedruisch 
ontwaakt.  Over  den  toestand  der  afzonderlijke  zinnen  heeft 
L HÉRiTïER  de  opgaven  der  verschillende  schrijvers  medegedeeld , 
van  wié  wij  ze  hier  ontleenen.  »De  uitwendige  zinnen  zijn 
in  eenen  eigenaardigen  toestand ; zij  spelen  eene  zeer  gewigtige 
rol,  maar  zijn  nooit  volkomen  voor  indrukken  vatbaar , daar  er 
anderszins  een  toestand  van  waken  en  niet  van  slaap  voorhan- 
den zijn  zou.  Dit  aandeel,  dat  de  zintuigen  nemen,  verschilt 
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bij  de  verschillende  individu’s.  Bij  de  slaap v\andelaars  is  het 
oog  nooit  of  bijna  nooit  werkzaam ; deze  zin  schijnt  het  veel- 
vuldigst  en  volledigst  in  den  slapenden  toestand  te  verkeeren. 
Zoo  de  zieken  zagen,  zouden  zij  zonder  twijfel  ontwaken,  of 
geene  slaapwandelaars  zijn.”  Wij  zien  de  reden  hiervan  niet 
in;  de  aandoeningen  door  het  oog  worden  slechts  zonder  zelf- 
bewustzijn door  den  geest  opgenomen.  »Deze  zin  zou  de  ge- 
breken der  verbeeldingskracht , des  geheugens  en  der  andere 
zinnen  te  regt  wijzen.  Ik  ben  overtuigd,  dat  de  zieken  niet 
zien , om  het  even  of  de  oogleden  gesloten  of  open  zijn.  Ten 
bewijze  hiervan  kan  ik  een  voorbeeld  aanhalen , waarin  de  zieke 
geene  beweging  maakte , ofschoon  hem  een  brandend  licht  voor 
den  neus  gehouden  werd.  Ik  zelf  had  in  mijne  jeugd  eenige 
ligte  aanvallen  van  slaapwandelen , en  meende  in  mijn  hoofd 
dat  te  zien , hetgeen  ik  zonder  behulp  der  oogen  wilde  op- 
schrijven (ViLLERMÉ).”  Dit  gevoelen  komt  ons  onjuist  voor.  De 
zieke  neemt  met  het  gezigt  zoowel  als  met  ieder  ander  zin- 
tuig waar , of  heeft  ten  minste  in  enkele  gevallen  het  vermogen 
daartoe ; maar  alleen  die  waarnemingen  hebben  eenen  invloed 
op  zijnen  geest , en  wel  eenen  hem  onbe wüsten , die  met  zijne 
voorstellingen  in  den  droom  in  eenig  verband  staat. 

» Op  dezelfde  wijze  gaat  het  met  het  gehoor.  Rostan  zegt , 
er  zijn  slaapwandelaars,  die  volkomen  doof  zijn  ; het  gedruisch 
van  eenen  trommel  wekt  hen  niet.  Deze  zijn  zelfs  de  gewone 
gevallen;  anderen  hooren  gemakkelijk,  en  ontwaken;  en  nog 
anderen  hooren,  antwoorden,  en  ontwaken  toch  niet.”  Dit 
hangt  niet  zoo  zeer  van  den  toestand  des  gehoors  als  van  de 
geestgesteldheid  en  den  graad  van  het  slaapwandelen  af. 

»Toorts  zijn  de  afwijkingen  in  den  smaak  bij  slaapwande- 
laars opmerkelijk.  Een  zieke  gebruikte  zonder  onderscheid  al 
het  voedsel,  dat  men  hem  gaf,  en  dronk  water,  ofschoon  hij 
whjn  gevraagd  had,  zonder  zich  te  beklagen.  Een  ander  daar- 
entegen werd  boos , omdat  men  hem  een  glas  water  in  plaats 
van  een  glas  brandewijn , dat  hij  verlangde , gegeven  had , en 
gaf  zijn  genoegen  te  kennen , toen  men  hem  brandew  ijn  gaf. 
Het  sterkst  worden  de  slaapwandelaars  door  den  gevoelszin 
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geleid,  en  de  werkzaamheid  van  dit  zintuig  is  gedurende  den 
aanval  het  meest  in  het  oog  loopend.  De  reuk  schijnt  daar^ 
entegen  dikwijls  onderdrukt  te  zijn ; de  zieken  kunnen  over 
het  algemeen  niet  ruiken.  In  al  deze  opzigten  grijpen  echter 
groote  verscheidenheden  plaats , en  dit  schijnt  van  de  hevig- 
heid der  ziekte , de  betrekking  der  ziel  tot  het  ligchaam  , het 
gestel  der  zieken  en  de  soort  van  zielswerkzaamheid  gedurende 
het  slaapwandelen  af  te  hangen.  De  bezigheden  van  den  geest 
hangen  veelal  van  de  ontwikkeling  des  lijders  en  van  zijne 
bezigheden  in  den  wakenden  toestand  af. 

§ 47. 

Tot  de  voorbeschikkende  oorzaken  van  het  slaapwandelen 
moet  men  al  die  invloeden  rekenen,  die  storend  op  de  regel- 
matige verstandelijke  beschaving  van  den  mensch  en  op  de  ont- 
wikkeling des  zenuwstelsels  werken.  Hiertoe  behoort  bovenal 
een  plaatselijke  aanleg,  daar  er  vele  voorbeelden  bestaan,  dat 
deze  ziekte  in  eene  en  dezelfde  familie  verscheidene  leden  aan- 
tast. Zoo  verhaalt  L’héritier,  dat  hij  eene  familie  gekend 
heeft,  die  geheel  uit  slaapwandelaars  bestond.  Ook  vermeldt 
Willis  eene  familie,  waar  vader  en  kinderen  slaapwandelaars 
waren;  en  Horstius  beschrijft  de  geschiedenis  van  drie  broe- 
ders, die,  ofschoon  jong,  te  gelijker  tijd  door  deze  ziekte  aan- 
getast waren.  Tot  deze  oorzaken  behooren  voorts  eene  ver- 
hoogde gevoeligheid  des  zenmvstelsels , en  volgens  Mende  wan- 
verhoudingen in  de  afzonderlijke  rigtingen  der  zenuwwerkzaam- 
heid , des  algemeenen  sensoriums  en  der  zielsvermogens,  die 
op  verschillende  trappen  van  ontwikkeling,  maar  vooral  ten 
tijde  van  de  ontwikkeling  des  geslachtsvermogens , worden  waar- 
genomen. De  ziekte  verschijnt  juist  ten  tijde  der  geslachts- 
ontwikkeling  in  hare  hoogste  hevigheid,  daar  juist  op  dien  tijd 
het  zenuwstelsel  tot  afwijkingen  van  allerlei  aard  zoo  zeer  ge- 
neigd is.  Buitendien  zijn  eene  zittende  levenswijze,  alles,  wat 
het  ligchaam  verzwakt,  eene  ongeregelde  levenswijze,  uitspat- 
tingen, zelfbevlekking,  inspanningen  van  den  geest  en  afwij- 
kingen van  sommige  ingewanden  , prikkeling  des  darmkanaals 
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enz.  liier  gelegenheidgevende  oorzaken.  Wanneer  de  voorbe- 
schiktheid  tot  deze  ziekte  eens  ontwikkeld  is,  verschijnen  de 
aanvallen  vaak  geheel  plotseling  en  zonder  dat  er  gelegenheid 
gevende  oorzaken  kunnen  ontdekt  worden  ; in  andere  gevallen 
hebben  echter  zoodanige  oorzaken  eenen  duidelijken  invloed ; 
met  name  hevige  gemoedsopgewektheden  en  hartstogten , zoo 
als  zorg  , angst  , kommer  , treurigheid , overmatige  geestin- 
spanning,  vooral  wanneer  zij  met  onbevredigende  uitkomsten 
kort  vóór  het  naar  bed  gaan  geëindigd  worden,  en  de  zieke 
over  sommige  vraagstukken  naderhand  inslaapt;  voorts  het  ge- 
bruik van  onverteerbare  zware  spijzen  tegen  den  nacht,  van 
verhittende  dranken  en  verkonding. 

Wij  zullen  nog  aanmerken , dat  de  leeftijd  ook  invloed  heeft 
op  de  ontwikkeling  der  ziekte.  Men  ziet  het  slaapwandelen 
zelden  vóór  het  7^®  of  na  het  16^^  j aar  voorkomen.  L’héritier 
maakt  uit  de  beschouwingen  van  een  groot  getal  waarnemingen 
de  uitkomst  op,  dat  deze  ziekte  op  den  leeftijd,  waarop  de 
geslachtswerktuigen  zich  ontwikkelen , het  veelvuldigst  voor- 
komt. Men  heeft  ook  onderzocht,  of  het  jaargetijde  met  het 
verschijnen  der  ziekte  in  eenig  verband  stond,  maar  is  daarbij 
tot  geene  zekere  uitkomst  geraakt.  Volgens  Villermé  schijnen 
de  lente  en  de  herfst  gunstiger  voor  deze  ziekte  te  zijn  dan 
de  overige  jaargetijden. 

§ 48. 

De  voorspelling  van  het  slaapwandelen  moet  in  het  al- 
gemeen gunstig  gesteld  wmrden.  Nadat  de  aanval  voorbij  is , 
slaapt  de  zieke  rustig  voort , en  weet  op  den  anderen  morgen 
niet , wat  met  hem  voorgevallen  is ; ten  minste  heeft  dit  in  de 
meeste  gevallen  plaats.  Echter  zijn  er  voorbeelden  voorhanden , 
dat  de  slaapwandelaars  zich  schade  toegevoegd  hebben , hetgeen 
nooit  door  den  geneesheer  en  de  aanverwanten  mag  over  het 
hoofd  gezien  worden.  Zoo  deelt  Horst  (1)  een  geval  mede, 
waarin  een  jong  mensch  bijna  in  het  water  verdronken  was, 


(1)  De  Noctarabulorum  natura. 
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op  welke  wijze  volgens  Bodinus  een  ander  om  het  leven  kwam ; 
volgens  Hoffmann  viel  een  maanzieke  uit  het  venster , en  ver- 
brijzelde zich  den  schedel,  zoodat  hij  des  anderendaags  stierf. 
Ook  aan  anderen  hebben  slaapwandelaars  schade  toegevoegd. 
Duurt  de  ziekte  lang  en  wederstreeft  zij  den  invloed  van  alle 
pogingen  ter  genezing,  dan  gaat  zij  niet  zelden  in  andere  ze- 
nuwziekten over,  zoo  als,  volgens  Mende,  in  hysterische  kram- 
pen , zenuwberoerte , vallende  ziekte  enz. , of  er  volgen  meer 
verstandelijke  stoornissen,  zoo  als  waanzin  enz.  Toorts  kan 
het  ligchaam  zoo  verzwakt  worden , dat  er  zich  uitterende  ziek- 
ten ontwikkelen.  Deze  omstandigheden  verergeren  dus  de 
voorspelling , en  men  moet  bij  dezelve  op  de  volgende  omstan- 
digheden letten:  1)  op  de  oorzaken  der  ziekte;  is  het  moge- 
lijk, om  deze  te  vermijden,  dan  is  de  voorspelling  gunstiger 
dan  in  het  tegenovergesteld  geval;  2)  op  het  gestel  der  zie- 
ken; is  de  ziekte  erfelijk,  dan  is  de  genezing  altyd  moeijelij- 
ker;  wanneer  de  geslachtsont wikkeling  en  de  door  h^ar  ver- 
oorzaakte tegennatuurlijke  rigting  der  zenuwwerkzaamheid  de 
ziekte  te  weeg  bragten,  verdwijnt  zij  vaak  na  de  voleinding 
der  huwbaarheid , op  den  duur  der  ziekte ; hoe  langer  zy 
reeds  bestaan  heeft , des  te  moeijelijker  is  de  genezing  en  des 
te  meer  lijdt  de  gezamenlijke  bewerktuiging  mede;  4)  op  de 
hevigheid  en  hoedanigheid  van  het  slaapwandelen ; is  de  eerste 
zeer  aanmerkelijk,  dan  zijn  de  bemoeijingen  des  geneesheers 
vaak  vruchteloos.  De  hoedanigheid  van  het  slaapwandelen  is 
inzonderheid  daarom  van  gewigt , wanneer  de  zieke  zulke  daden 

uitvoert , waardoor  hij  voor  zich  en  voor  anderen  ligt  gevaarlijk 
worden  kan. 

§ 49. 

De  behandeling  heeft  bij  de  slaapwandelaars  eene  dub- 
bele taak  te  vervullen,  ten  eerste  de  aanvallen  te  verhoeden,, 
ten  tweede  den  aanleg  tot  deze  ziekte  in  het  ligchaam  te  ver- 
nietigen en  de  zieken  gedurende  de  aanvallen  te  leiden. 

1)  Terhoeding  der  aanvallen.  Men  heeft  tot  dit  einde  ver- 
schillende  middelen  voorgeslagen.  In  vroegere  tijden  was  het 
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vooral  in  gebruik,  de  zieken  op  eene  gewelddadige  wijze,  zoo- 
dra  een  aanval  zich  begon  te  ontwikkelen,  te  wekken  en  te 
verschrikken.  Tot  dit  einde  ranselde  men  hen  met  roeden, 
goot  hen  koud  water  over  het  lijf,  plaatste  vaten  met  ijskoud 
w^ater  voor  hun  bed , zoodat  zij  dit  niet  konden  verlaten , zon- 
der met  de  voeten  in  het  w ater  te  stappen  ; of  men  nam  tot 
nog  heviger  middelen  zijne  toevlugt , en  liet  de  slaapw'ande- 
laars  van  eene  hoogte  op  eenen  wieken  vloer  vallen,  w^aarbij 
men  van  den  hevigen  schrik  genezing  verw  achtte.  Wel  woorden 
er  door  de  oudere  schrijvers  eenige  voorbeelden  medegedeeld, 
in  welke  deze  handelwijze  slaagde,  en  sommige  nieuw^ere  schrij- 
vers raden  haar  ook  aan , gelijk  het  bij  het  volk  ook  gebrui- 
kelijk is ; echter  zijn  er  ook  genoeg  gevallen , w^aarin  de  plot- 
selinge indruk  zich  voor  den  zieke  zeer  nadeelig  betoonde,  en 
andere  gevaarlijke  ziekten,  zenuw^koorts , vallende  ziekte,  stui- 
pen en  zelfs  den  dood  veroorzaakte.  Het  gebruik  van  zoo  hevige 
middelen , inzonderheid  wanneer  zij  plotseling  w^erken  en  den 
zieke  hevig  schokken,  moet  dus  altijd  afgeraden  woorden.  Maar 
daar  de  slaapwandelaars  gedurende  hunnen  ziekelijken  toestand 
duidelijk  herinneringsvermogen  vertonnen  en  daardoor  eene  heer- 
schappij over  hun  zenuwstelsel  kunnen  uitoefenen , waarvoor 
stellige  waarnemingen  spreken,  is  het  zeker  doelmatig,  op  den 
geest  der  lijders  te  werken , en  hen  door  redeneringen , verma- 
ningen en  straffen,  zoo  als  tuchtigingen  enz.,  van  hunnen  zie- 
kelijken toestand  te  genezen.  Maar  eerst  wekke  men  den  zie- 
ke door  roepen  of  schudden  des  ligchaams , en  w'ende  dan 
tuchtigingen  aan,  en  vermane  hem  vóór  het  naar  bed  gaan, 
om  w el  op  te  passen , omdat  hij  zich  anders  zeker  eene  ge- 
lijke straf  op  den  hals  zou  halen.  Inzonderheid  zyn  deze  mid- 
delen bij  .jonge  zieken  , die  groote  vrees  voor  die  straf  hebben  , 
bruikbaar.  Bohn  en  Horst  deelen  gevallen  van  genezing  op 
deze  wijze  mede , en  Conradi  , Mende  en  anderen  hebben  zich 
ook  in  lateren  tijd  voor  deze  middelen  verklaard ; maar  volgens 
Mende  zullen  zij  bij  eene  zeer  verhoogde  zenuw^gevoeligheid 
en  bij  nog  voortw^rkende  bijzondere  oorzaken  altijd  meer  scha- 
delijk dan  nuttig  zijn. 
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Zijn  er  zoodanige  oorzaken  voorhanden , die  verwijderd  kunnen 
worden  , zoo  als  gastrische  onzuiverheden , eene  groote  opgewon- 
denheid des  zenuwstelsels  enz,  dan  zorge  de  geneesheer  door 
het  toedienen  van  doelmatige  geneesmiddelen  ter  verwijdering 
dezer  opwekkende  oorzaken  ; hij  verbiede  den  zieke  alle  inspan- 
nende verstandelijke  bezigheden  tegen  den  avond  en  kort  voor 
het  naar  bed  gaan. 

Is  de  slaapwandelaar  eens  in  dezen  ziekelijfcen  toestand  ver- 
vallen , dan  is  het  raadzaamst , om  gedurende  den  aanval  niets 
verder  te  doen , dan  hem  onder  naauwkeurig  opzigt  te  stellen , 
en  te  zorgen , dat  hij  zich  en  anderen  geen  schade  doe.  Mende 
geeft  bovendien  den  raad , om , zoodra  het  inwendig  droomle- 
ven in  een  uitwendig  begint  over  te  gaan , de  zieken  dadelijk 
voorzigtig  te  wekken,  zoodat  zij  niet  schrikken.  Volgens  Mende 
moet  dit  altijd  geschieden , om  het  even  of  daarbij  eene  an- 
dere kuur  dienstig  is  of  niet,  daar  het  vooreerst  noodzakelijk 
IS , de  zieken , bij  het  gebruik  der  anderszins  verfeischte  mid- 
delen, van  de  werkzame  uitbarstingen  van  hun  droomleven 
af  te  wennen , en  het  ten  tweede  , wanneer  het  lang  genoeg 
wordt  voortgezet,  dikwijls  reeds  alleen  voor  de  genezing' vol- 
doende IS.  Vindt  men  het  noodig  om  een  paar  aanvallen  ge- 
heel tot  uitbarsting  te  laten  komen,  óf  omdat  de  zieken  zich 
daarna  verligt  voelen  óf  omdat  men  de  rigting  der  zielsvermo- 
gens daaruit  wil  leeren  kennen , dan  moet  men  hen  gedurende 
dezelven  zorgvuldig  bewaken. 

§ 50. 

2)  Behandeling  in  den  tusschentijd  der  aanvallen.  Hier  is 
het  voornamelijk  de  pligt  des  geneesheers , de  eigenaafüffe  ont- 
stemming der  ziel  en  des  zenuwstelsels  te  verwijderen.  Ook 
hier  IS  de  eerste  aanwijzing , alles , wat  schadelijk  werkt , uit 
den  weg  te  ruimen.  Men  vermijde  het , om  den  geest  der 
jonge  mmsjes  en  jongens  door  opwekking  der  verbeeldingskracht 
op  te  winden,  beware  de  zieken  voor  het  aanhooren  of  lezen 
van  verschrikkelijke  gebeurtenissen , en  late  geen  bijgeloof  of 
geloof  aan  wonderen  bij  hen  wortel  vatten.  Even  noodzakelijk 
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is  het , dat  de  geest  van  alle  inspannende  bezigheden  afgehou- 
den worde , wanneer  er  zich  neiging  tot  het  nadenken  over 
onnaspeurlijke  dingen  vertoont.  Het  zenuwstelsel  heeft  altijd 
bij  de  slaapwandelaars  eene  ongemeene  gevoeligheid  en  eene 
overmatige  bewegelijkheid , welke  toestanden  óf  aangeboren  óf 
verkregen  zijn.  Men  moet  hiertegen  door  regeling  der  dieet, 
verordening  van  eene  doelmatige  levensAvijze  en  door  baden 
en  geschikte  artsenijmiddelen  zoeken  te  werken.  Daar  het 
slaapwandelen  voornamelijk  ten  tijde  van  de  geslachtsontwik- 
keling  voorkomt,  is  de  leiding  van  deze  inzonderheid  van  het 
grootste  gewigt,  en  zoodra  zich  stoornissen  in  haar  vertoonen , 
is  het  altijd  de  eerste  pligt  des  geneesheers  deze  zoo  snel 
mogelijk  te  verwijderen ; zoo  zag  men  na  het  verschijnen  van 
den  stondenvloed  het  slaapwandelen  snel  ophouden.  Lijden  de 
zieken  tevens  aan  bloedophooping  naar  het  hoofd  of  naar  de 
borstingewanden , dan  Avende  men  meer  ontstekingwerende  af- 
leidende  middelen  aan  ; zijn  er  onzuiverheden  in  het  darmka- 
naal , Avormen  aanwezig , dan  ontlaste  men  die  door  gepaste 
middelen , stomachica , aromatica  en  laxantia , en  zorge  daar- 
voor, dat  de  spijs verteringsAverktuigen  lot  hunne  regelmatige 
hoedanigheid  terugkeeren.  Mende  merkt  zeer  juist  aan , dat 
de  toestand  van  den  onderbuik  bij  alle  slaapwandelaars  zeer 
in  het  oog  moet  gehouden  worden,  maar  inzonderheid  bij  jon- 
ge meisjes , bij  Avelke  de  ontwikkeling  des  geslachtsvermogens 
aan  den  gang  is , daar  zij  tot  opstoppingen  van  den  stoelgang  , 
slijmophoopingen  in  de  darmen  en  tot  wormontwikkeling  bij- 
zonder geneigd  zijn.  Het  slaapwandelen  is  bij  onanisten  dik- 
wijls met  eigenaardige  verschijnselen  vergezeld.  Gedurende  den 
aanval  oefenen  zulke  individu’s  soms  dezelfde  bewegingen  als 
bij  den  bijslaap  uit , brengen  de  handen  aan  de  teeldeelen , en 
in  het  gelaat  drukt  zich  het  gevoel  van  wellust  uit.  Daarna 
vervallen  deze  individu’s  in  eenen  uitgeputten  toestand.  Hier 
is  het‘  niet  alleen  noodig,  om  den  aanval  bijzonder  te  beAva- 
ken ; men  moet  ook  vooral  aan  deze  neiging  tot  zelfbevlek- 
king de  aandacht  Avijden,  en  door  zedelijke  en  ligchamelijke 
middelen  den  lijder  daarvan  zoeken  af  te  houden. 
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Hebben  plotselinge  gemoedsaandoeningen  , zoo  als  schrik , 
haat,  woede  enz.,  op  de  zieken  gewerkt  en  eenen  duurzamen 
indruk  nagelaten , dan  is  het  dikwijls  noodzakelijk , om  dezen 
indruk  door  verstrooijing  weder  te  verwijderen ; men  brenge 
de  zieken  van  de  plaats , waar  zij  aan  deze  gemoedsaandoenin- 
gen herinnerd  worden,  en  vervrolijke  hunnen  geest  door  aan- 
genaam onderhoud  enz.  Met  bijzonder  veel  nut  is , in  moeije- 
lijke  en  langdurige  gevallen  dezer  ziekte , het  dierlijk  magnetis- 
mus  aangewend. 

Nadat  de  zieke  genezen  is , blijft  nog  eene  aanmerkelijke 
zenuwzwakte , eene  neiging  tot  krampen  na , of  er  ontwikkelen 
zich  M'erkelijke  krampziekten.  Hiertegen  is  eene  zorgvuldige 
diaetetische  en  in  ergere  gevallen  eene  strenge  geneeskundige 
behandeling  noodig. 

II.  De  Nachtmerrie. 

^ § 51. 

De  nachtmerrie  moet  naar  hare  verschijnselen  ook  tot  die 
ziekten  gerekend  worden,  in  welke  de  regelmatige  wisselwer- 
king tusschen  geest  en  ligchaam  opgeheven  of  ten  minste  ge- 
stoord is.  De  zieke  ondervindt  eene  eigenaardige  ligchamelijke 
drukking,  die  in  de  werkelijkheid  niet  bestaat,  meent  zich  van 
dezelve  door  eenvoudige  ligchamelijke  bewegingen  te  kunnen 
ontslaan,  maar  heeft  tevens  het  gevoel,  dat  hij  daartoe  het 
vermogen  mist.  Ook  deze  ziekte  is  aan  beide  geslachten  eigen , 
maar  komt  bij  vrouwen  en  kinderen  veel  vaker  dan  bij  man- 
nen voor.  Zij  was  reeds  aan  de  oudere  geneesheeren  bekend  , 
ofschoon  deze  haren  aard  weinig  begrepen  hebben.  Hippocra- 
TES,  Galenus,  Coelius  Aurelianus  maken  van  haar  gewag, 
en  volgens  den  laatsten  schrijver  zou  zij  te  Home  zelfs  epide- 
misch geheerscht  hebben.  Deze  ziekte  heeft  verschillende  na- 
men gekregen.  Plinius  noemt  haar  Ludibria  Fauni ; voorts  werd 
zij  Incubus , Succubus , Asthma  nocturnum  , Epilepsia  nocturna , 
Oneirodynia  gravans , Ephialtes  , Pnigalion,  Pnigamon  , Epibole, 
Cauchemar,  Alp,  Alpdrücken,  Nachtmerrie  genoemd.  De  naam , 
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dien  Plinius  haar  gaf,  laat  zieh  afleiden  van  de  gevoelens  der 
Romeinen  omtrent  de  fauni  j die  als  kwade  godheden  beschouwd 
werden.  Incubus  is  de  nachtmerrie  bij  vrouwen,  Succubus 
bij  mannen.  CniRAC  handelde  het  eerst  naauwkeurig  over  deze 
ziekte:  hij  houdt  haar  voor  eene  kortademigheid , die  den  zieke 
gedurende  den  nacht , inzonderheid  gedurende  den  slaap , over- 
valt, en  die  van  eenen  lästigen  droom  vergezeld  is,  alsof  een  lig- 
chaam  de  borst  toedrukte,  Volgens  Sauvages  is  de  nachtmerrie 
een  hevige  aanval , gepaard  met  het  gevoel , alsof  een  llgchaam 
de  borst  zamendrukte ; de  ademhaling  is  in  denzelven  sidde- 
rend en  oppervlakkig;  de  zieke  zucht,  is  opgewonden,  en  de 
pijn  verdwijnt,  zoodra  hij  ontwaakt;  hij  siddert,  blijft  eenige 
minuten  in  dien  toestand  van  schrik,  angst  en  stuipen;  het 
hoofd  is  hem  zwaar ; hij  klaagt  over  hartkloppingen  en  over 
eene  algemeene  afmatting.  Gullen  rekent  de  nachtmerrie  bij 
de  ziekten  van  de  klasse  vesania  ; Pinel  houdt  haar  voor  eene 
zenuwziekte  der  hersenverrigtingen , en  volgens  Rösch  is  zij 
eene  zenuwziekte  der  verstandelijke  vermogens.  Naar  hare  ver- 
schijnselen bestaat  zij  in  een  benaauwend  gevoel  van  drukking 
op  den  hartkuil , alsof  een  zwaar  ligchaam  daarop  lag , en  van 
zamentrekking  van  de  borst  en  zamendrukking  van  de  keel , 
met  het  gevoel  gepaard , alsof  de  daardoor  aangetaste  persoon 
door  een  spookachtig  wezen  of  een  dier,  dat  zich  op  de  borst 
of  den  hartkuil  geplaatst  heeft , gedrukt  wordt , dat  kort  na 
het  inslapen , en  eer  de  slaap  behoorlijk  vast  geworden  is , plot- 
seling opkomt,  en  gemeenlijk  ook  spoedig  weder  verdwijnt,  maar 
bij  uitzondering  dikwijls  komt , en  wel  één  en  zelfs  meer  uren 
aanhoudt.  Ofschoon  de  uitwendige  zinnen  daarbij  volstrekt 
onwerkzaam  zijn , heeft  er  toch  een  zoodanige  graad  van  in- 
wendig bewustzijn  plaats,  dat  de  zieken  inzien,  dat  zij  zich, 
door  verandering  van  ligging,  van  dien  pijnlijken  toestand  ont- 
slaan kunnen , maar  bij  alle  inspanning , die  zij  meenen  in  het 
werk  te  stellen , niet  in  staat  zijn  een  lid  te  verroeren  of  eenig 
geluid  van  zich  te  geven.  Gelukt  hun  dit  eindelijk , dan  houdt 
het  benaauwend  gevoel  wel  oogenblikkelijk  op , maar  zij  zijn 
meestal  met  zweet  overdekt,  afgemat,  en  behouden  nog  het 
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bewustzijn  van  de  benaauwende  beelden  en  verbeeldingen,  die 
hen  geplaagd  hebben. 

§ 52. 

Het  karakteristieke  dezer  ziekte  is  haar  plotseling  opkomen , 
hetgeen  gewoonlijk  kort  na  het  inslapen  der  zieke  volgt.  De 
aandoeningen  bij  de  nachtmerrie  zijn  volmaakt  eigenaardig.  De 
jonge,  in  de  huwbaarheid  tredende  meisjes  gelooven,  dat  zij 
door  reuzen , dwergen  of  dieren  aangetast  worden , die  hare 
omarming  begeeren , en  het  is  opmerkenswaardig , dat  zij  te 
gelijker  tijd  eene  kramp , eene  pijnlijke  zamentrekking  en  een 
gevoel  van  drukking  in  de  teeldeelen  bespeuren.  Soms  ver- 
toont zich  een  wellustig  gevoel , welks  oorzaak  haar  onbekend 
is ; men  heeft  onder  zulke  omstandigheden  zelfs  bewegingen 
als  bij  den  bijslaap  waargenomen.  Zoo  verhaalt  Mei^de  een 
geval,  waarin  de  moeder  hem  het  lijden  van  hare  doch- 
ter , die  door  aanvallen  van  de  nachtmerrie  bezocht  werd , 
klaagde , en  tevens  aanmerkte , dat , ofschoon  zij  overigens  zeer 
schaamachtig  en  zedig  was,  zij  daarbij  telkens  den  vinger  in 
de  teeldeelen  hield , hetgeen  zij  steeds  had  opgemerkt , wanneer 
zij  de  zieke  wekte.  In  andere  gevallen  beelden  de  zieken  zich 
in,  dat  zij  in  de  vreemdste,  gevaarlijkste  omstandigheden  ver- 
heeren, waaruit  zij  zich  niet  kunnen  redden,  en  gedurende 
welke  zij  niet  eens  in  staat  zijn  om  hulp  te  roepen, 

De  nachtmerrie  duurt  zelden  lang  achtereen,  en  verschijnt 
slechts  bij  wijze  van  eenen  aanval  zeldzamer  of  menigvuldiger. 
De  aanvallen  zijn  zelden  periodiek ; wel  deelde  Forestus  eene 
ziektegeschiedenis  van  een  jong  meisje  mede,  waarbij  de  ziekte 
eenen  derdendaagschen  typus  had  ; L’heritier  gelooft  echter, 
dat  uit  de  beschrijving  van  het  geval  blijkt,  dat  hier  meer 
vrijsterziekte  dan  de  nachtmerrie  bestaan  heeft.  Een  in  het 
oog  loopend  epidemisch  verschijnen  van  de  nachtmerrie  is  door 
Laurent  medegedeeld:  de  ziekte  tastte  namelijk  twee  nachten 
achtereen  alle  soldaten  van  een  Fransch  regiment  te  Tropéa 
aan.  Esquirol  en  Dubosquet  gelooven,  dat  in  vele  gevallen  de 
nachtmerrie  een  voorbode  van  razernij  en  van  andere  zielsziek- 
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ten  is.  Dubosquet  meent  deze  waarneming  dikwijls  bij  krank- 
zinnigen in  de  Salpetrière  gedaan  te  hebben.  In  eenige  ge- 
vallen wordt  de  nachtmerrie  door  moeijelijke  ademhaling,  die 
met  eene  ziekte  der  ademhalingswerktuigen  in  verband  staat , 
veroorzaakt. 

Er  zijn  eenige  weinige  gevallen  van  nachtmerrie  gedurende 
den  wakenden  toestand  medegedeeld.  Boisseau  beschrijft  een 
geval  van  dien  aard  op  de  volgende  wijze : » Het  individu , dat 
door  deze  kwaal  aangetast  is,  ondervindt  in  het  begin  gedu- 
rende den  nacht  alle  verschijnselen , die  aan  de  nachtmerrie 
eigen  zijn;  deze  verdwijnen  wel  weder,  maar  gedurende  de 
twee  of  drie  volgende  dagen  ziet  hij  , zoodra  hij  een  persoon 
strak  aanziet , niet  dien  persoon  zelven , maar  het  spookachtig 
wezen , welks  beeld  hem  des  nachts  pijnigde ; hij  ondervindt 
een  gevoel  van  onaangenaamheid , dat  zich  in  zijne  zeer  ontdane 
gelaatstrekken  duidelijk  vertoont;  de  ademhaling  wordt  versneld 
en  eindelijk  gestoord ; er  verschijnen  moeijelijkheden  in  het 
slikken,  alsof  er  verstikking  door  de  aanwezigheid  van  een 
vreemd  ligchaam  in  den  slokdarm  ophanden  was.  Wanneer  de 
zieke  op  het  oogenblik , dat  het  verschijnsel  bij  hem  voorkomt , 
sprekende  was , zwijgt  hij  nu  of  spreekt  met  groote  moeite , 
even  als  iemand , die  plotseling  door  een  onaangenaam  verschijn- 
sel of  door  den  aanblik  van  een  gevreesd  voorwerp  schrikt.” 

§ 53. 

De  naaste  oorzaak  en  de  aard  van  de  nachtmerrie  zijn  ons 
nog  bijna  geheel  onbekend.  Mende  ziet  de  voorbereidende 
oorzaken  der  nachtmerrie  bij  jonge  meisjes  in  eene  onevenre- 
digheid tusschen  de  geslachtszenuwen  en  de  medelijdende,  de 
hersen-  en  de  zwervende  zenuwen , daar  alle  deelen  des  ze- 
nuwstelsels, die  met  de  ontwikkeling  des  geslachtsvermogens 
in  verband  staan , tot  dat  het  evenwigt  weder  hersteld  is , voor 
eenigen  tijd  het  overwigt  hebben.  Hiermede  zou  dan  eene 
overvulling  der  bloedvaten  van  den  geheelen  onderbuik  met 
bloed  in  zeer  naauw  verband  staan,  waarbij  deze,  omdat  de 
maandelijksche  zuivering  nog  niet  behoorlijk  aan  den  gang  ge- 
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maakt  is,  op  eene  gepaste  wijze  en  langs  de  daartoe  bestemde 
wegen  nog  niet  kan  weggenomen  worden.  Eenige  latere  ge- 
neesheeren  nemen  met  Boisseau  aan,  dat  de  nachtmerrie  altijd 
uit  eene  oorspronkelijke  beleediging  der  hersenen  ontstaat , en 
willen  hun  gevoelen  door  de  stoornissen  bewijzen,  die  in  de 
sp ij sverterings werktuigen  na  een  plotseling  treurig  berigt  of  eene 
moeijelijke  inspanning  van  den  geest' opkomen , door  de  moeije- 
lijke  ademhaling,  die  zich  bij  eene  ingespannen  opmerkzaam- 
heid op  de  woorden  van  iemand,  die  zich  moeijelijk  en  niet 
duidelijk  uitdrukt,  vertoont,  den  invloed  van  de  horizontale 
ligging,  van  het  achteroverbuigen  van  het  hoofd  en  van  de 
volbloedigheid  in  het  verwekken  der  nachtmerrie;  dit  alles 
toch  bewijst,  dat  de  hersenen  primair  aangetast  zijn,  en  dat 
inzonderheid  al  die  oorzaken,  die  het  bloed  naar  deze  deelen 
drijven,  de  ontwikkeling  der  ziekte  kunnen  begunstigen.  JYaar 
ons  gevoelen  is  eene  eigenaardige  overeenstemming  tusschen 
de  hersenen  en  het  zenuwknoopstelsel  de  naaste  oorzaak  der 
ziekte;  voornamelijk  lijdt  echter  het  zenuw^knoopstelsel.  De 
afwijkingen  in  hetzelve  veroorzaken  die  benaauwende  aan- 
doeningen, daar  het  met  de  verstandelijke  vermogens  in  de 
naauwste  betrekking  staat.  Gelijk  in  den  gezonden  toestand 
de  treurige  gemoedsaandoeningen , en  bijzonder  angst , vrees 
en  schrik,  hare  werking  in  het  zenuw^knoopstelsel  het  eerst 
vertonnen , zullen  ook  de  gelijke  aandoeningen  door  afwijkin- 
gen van  dit  stelsel  verwekt  wmrden.  Maar  de  overige  geest- 
vermogens wmrden  niet  opgewekt , en  de  mensch  is  niet  in  staat 
om  bewegingen  uit  te  voeren , noch  zelfs  te  herkennen , dat  zijne 
vrees  ingebeeld  is.  Dus  vooronderstelt  deze  ziekte  eene  groote 
gevoeligheid  des  zenuw'knoopstelsels  en  even  zoo  een  eigenaar- 
dig overwigt  der  treurige  gemoedsaandoeningen  in  den  geest 
der  zieken. 

§ 54. 

Tot  de  opwekkende  oorzaken  moeten  wij  dus  al  die  invloe- 
den lekenen,  die  in  het  zenuwknoopstelsel  en  de  hersenen  zulk 
eenen  tegennatuurlijken  toestand  kunnen  voortbrengen:  1)  De 
geslachtsontwikkeling  moet,  inzonderheid  bij  jonge  meisjes, 
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op  zichzelve  reeds  als  eene  opwekkende  oorzaak  der  nachtmerrie 
beschouwd  worden , daar  het  overwigt  des  zenuwknoopstelsels , 
de  onbestemde  angstige  inwendige  aandoeningen , welke  op  dien 
tijd  ontwaken , gemakkelijk  de  yoorwaarden  tot  deze  ziekte  op- 
leveren ; en  komen  er  dan  nog  afwijkingen  in  de  geslachtsbe- 
drijven  bij  , worden  de  omstandigheden  van  het  jonge  meisje 
op  de  eene  of  andere  wijze  ongunstig  , dan  zal  de  kwaal  zich 
op  dien  tijd  des  te  ligter  ontwikkelen.  2)  Het  gebruik  van 
zwaar  te  verteren  spijzen,  overladingen  van  de  maag  tegen  den 
nacht  , het  gebruik  van  verhittende  dranken , verschijnselen 
eener  gestoorde  spijsvertering,  leveren,  zoo  als  ook  wormen, 
zeer  dikwijls  de  oorzaak  van  de  nachtmerrie  op.  3)  Levendige 
gemoedsbewegingen  , schrik  , toorn , angst , ongelukkige  liefde  , 
voorstellingen  der  verbeeldingskracht , en  reeds  het  denken  aan 
deze  ziekte , verwekken  haar ; voorts  het  lezen  van  treurige  ge- 
beurtenissen , vooral  wanneer  zij  met  sterke  kleuren  geschilderd 
zijn'.  4)  Misbruik  van  narcotische  vergiften , uitspattingen  in 
de  liefde , in  de  zelfbevlekking,  wellustige  droomen  vóór  het 
inslapen,  vooral  waanneer  de  teeldeelen  daarbij  geprikkeld  wor- 
den. 5)  Het  slapen  op  den  rug  verwekt  de  kwaal  dikwijls; 
zij  vertoont  zich  te  ligter , hoe  lager  het  hoofd  en  de  borst 
in  vergelijking  van  het  bekken  liggen.  6)  Verkonding  vóór. 
het  naar  bed  gaan:  zoo  verhaalt  Mende  van  een  jong  meisje, 
dat  hij  behandelde , en  dat  de  gew  oonte  had  om  met  bloote 
voeten  over  den  leemen  vloer  harer  kamer,  nadat  zij  zich  in 
de  warme  kamer  ontkleed  had , te  bed  te  gaan ; zoo  lang  zij 
hierbij  bleef,  leed  zij  bijna  iederen  nacht  aan  de  nachtmerrie. 
7)  De  gewmonte  om  in  eene  w^arme  kamer  te  slapen , of  het 
toedekken  met  een  te  zw^aar  overbed.  Sauva^ies  voegt  er 
nog  bij  , dat  hersenw^aterzucht  deze  ziekte  dikwijls  voortbrengt. 
Sommige  schrijvers  geven  op,  dat  de  nachtmerrie  in  w'arme 
en  vochtige  jaargetijden  en  bij  zuidenwind  meer  dan  op  andere 
tijden  voorkomt. 

§ 55. 

' Verscheidene  geneesheeren  hebben  ontleed-ziektekundige 
daadzaken  met  deze  ziekte  in  verband  willen  brengen.  Zoo 
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verhaalt  Bonet  het  geval  van  eenen  jongen  man,  die  aan  de 
nachtmerrie  onderhevig  was,  en  altijd  het  hoofd  naar  de  linker- 
zijde geneigd  droeg.  Na  zijnen  dood  vond  men  de  hersenen 
met  etter  gevuld,  den  linker  boezem  door  etter  en  slijm  op- 
gezet , en  de  hersenaderen  zw^art,  Eenige  schrijvers  hebben  den 
vierden  hersenboezem  als  de  zitplaats  der  nachtmerrie  vermeld, 
en  bouwen  hunne  bew^ering  op  de  waarneming  van  verscheidene 
gevallen  , in  welke  men  bij  personen,  die  aan  deze  kwaal  le- 
den, na  den  dood  de  boezems  of  veeleer  de  hersenholten  met 
wei  gevuld  vond.  Zij  verklaren  daaruit  den  aard  der  nacht- 
merrie op  eene  eigenaardige  wijze.  Er  zou  zich  namelijk  w^ei- 
achtig  vocht  in  de  hersenholten  uitstorten,  wanneer  het  hoofd 
achterover  gebogen  w^ordt , en  aldus  de  nachtmerrie  veroorzaakt 
woorden.  Lower  vermoedt  zelfs  een  waterhoofd  bij  alle  lijders 
aan  deze  kw^aal,  De  ziektekundige  ontleedkunde  zal  echter 
niet  veel  over  den  aard  en  de  zitplaats  van  de  nachtmerrie 
kunnen  leeren,  daar  dezelve  gedeeltelijk  voor  eene  zenuw-, 
gedeeltelijk  voor  eene  zielsziekte  moet  gehouden  worden*  Zoo 
de  nachtmerrie  in  vele  gevallen  organische  ziekten  der  borst- 
ingewanden  vergezelt,  en  bij  verzameling  van  w^ater  in  de 
borstvliesholten  en  het  hartezafcje  en  bij  andere  ziekten  niet 
zeldzaam  is , moeten  wdj  derhalve  dezen  vorm  van  nachtmerrie 
van  den  zenuwachtigen  afscheiden , of  de  bestaande  ziekte  voor 
hare  oorzaak  houden, 

§ 56. 

De  voorspelling  moet  bij  de  nachtmerrie  geheel  gunstig 
gesteld  w orden , en  ofschoon  zij  ook  voor  de  zieken  zeer  lastig 
en  benaauwend  is , heeft  men  evenwel  nooit  nadeelige  gevol- 
gen van  haar  te  duchten.  Wanneer  de  opw^ekkende  oorzaak 
verwijderd  wordt,  voornamelijk  wanneer  de  ontwikkeling  der 
huwbaarheid  natuurlijk  voleindigd  is , houdt  de  kw^aal  meest 
van  zelf  op.  Volgens  Meivde  zou  de  voorspelling  minder  gun- 
stig  zijn , wanneer  de  ontwikkeling  des  geslachtvermogens  over 
het  geheel  niet  behoorlijk  plaats  grijpt , en  in  de  gevallen , 
waarin  andere  ziekten,  zoo  als  bleekzucht,  vitusdans ^ droo- 
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mend  waken , met  de  nachtmerrie  in  een  oorzakelijk  verband 
staan,  en  dat  wel  omdat  de  ziekte  dan  lang  duurt  en  zelfs 
het  karakter  van  aamborstigheid  aanneemt , en  in  andere  ze- 
nuwziekten, bijzonder  in  nachtelijke  vallende  ziekte,  overgaat. 
Wij  gelooven,  dat  deze  nadeelige  gevolgen  meer  aan  de  oor- 
zakelijke omstandigheden  , die  in  eenen  geringen  graad  tot  de 
nachtmerrie  aanleiding  geven,  doch  na  eehen  längeren  duur 
meer  ernstige  kwalen  verwekken , en  aan  de  vergezellende 
ziekten  toe  te  schrijven  zijn , maar  niet  aan  de  nachtmerrie 
haar  ontstaan  te  danken  hebben. 

§ 57. 

De  behandeling  gedurende  de’  aanvallen  is'  zeer  eenvoudig. 
Men  wekt 'de  zieke,  zoodra  men  bemerkt,  dat  de  ademhaling 
moeijelijk  wordt  en  de  nachtmerrie  zich  zal  ontwikkelen.  Dit 
is  echter  zelden  mogelijk , daar  de  zieke  dan  altijd  door  eenen' 
oppasser  moest  bewaakt  vvorden  , die  haar  in  den  slaap  in  het 
oog  hield.  Ontwaakt  de  zieke  na  den  aanval  van  zelf,  en 
voelt  zij  nog  krampachtige  verschijnselen  , dan  wende  men  de 
tegen  zulke  . toevallen  gepaste  middelen  aan : men  legge  een 
zuurdeeg  op  de  borst,  bevochtige  het  hoofd  met  koud  water, 
geve  inwendig  krampstillende  middelen  enz.  Zijn  er  bloedop- 
hoopingen  naar  de  borst  aanwezig , dan  kan  het  wel  noodza- 
kelijk worden , om  eene  aderlating  te  verordenen , hetgeen 
echter  alleen  bij  zeer  volbloedige  voorwerpen  raadzaam  is ; 
gewoonlijk  is  het*  voldoende,  om  door  laauwe  voetbaden  of 
prikkelende  lavementen  afleidend  te  handelen.  Zijn  er  gastri- 
sche onzuiverheden'  aanwezig,*  dan  is  derzelver  snelle  verwij- 
dering door  braak-  of  laxeermiddelen  dikwijls  zeer  werkzaam. 
De  behandeling  buiten  den  aanval  vereischt  de  inachtneming 
der  oorzakelijke  omstandigheden  der  ziekte,  des  karakters  der 
nachtmerrie  en  des  gestels  der  zieke;  er  zijn  wel  enkele  mid- 
delen , zoo  als  de  aderlating , de  braakmiddelen , de  purgeer- 
middelen, de  chinine,  het  ijzerverzuursel  enz.  aangeraden, 
maar  men  kan  eene  zulke  empirische  handelwijze  op  geenerlei 
wijze  volgen.  Vooreerst  zorge  de  geneesheer  daarvoor,  dat  de 
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zieke  zicli  niet  aan  de  schadelijk  werkende  oorzaken  blootstelle  , 
en  trachte  de  nadeelige  gevolgen,  zoo  die  oorzaken  reeds  in- 
vloed gehad  hebben,  tegen  te  gaan.  Ten  tweede  trachte  de 
geneesheer  inzonderheid  bij  jonge  meisjes  de  regelmatige  ont- 
wikkeling des  geslachtsstelsels  te  bevorderen,  de  bestaande  af- 
wijkingen te  verwijderen,  en  de  rnaandelijksche  zuivering  be- 
hoorlijk aan  het  vloeijen  te  brengen.  Ten  derde  dient  de 
geneesheer  op  den  behoorlijken  toestand  des  vaat-  en  zenuw- 
stelsels en  op  derzelver  wxderzijdsche  betrekking  te  letten.  Is 
er  volbloedigheid  aanw^ezig , dan  kan  het  wel  somwijlen  nood- 
zakelijk worden,  bloed  te  ontlasten;  maar  meestal  moet  men 
zich  daartoe  bepalen , om  door  eene  ligte , niet  prikkelende  of 
te  zeer  voedende  dieet , en  door  het  aanzetten  van  alle  afschei- 
dingen , de  overmatige  hoeveelheid  bloeds  te  verminderen.  Veel 
vaker  zal  eene  verhoogde  zenuwgesteldheid  de  zorg  des  genees- 
heers  eischen ; ook  hiertegen  zijn  eene  behoorlijk  ingerigte 
dieet , het  oponthoud  in  zuivere  lucht , matige  ligchaamsbewe- 
ging  en  de  vroeger  reeds  vermelde  middelen  aangewezen,  Eene 
verdere  aanwijzing  is,  den  toestand  der  spijsverterings werktui- 
gen , w'^aarin  vaak  de  grondslag  der  ziekte  te  zoeken  is , be- 
hoorlijk te  regelen:  wij  handelen  hier  deels  ontlastend,  deels 
versterkend , naar  gelang  van  de  bijzondere  omstandigheden  en 
het  gestel  der  zieken,  De  verwijdering  van  andere  ziekelijke 
toestanden , die  met  de  nachtmerrie  in  eene  oorzakelyke  betrek- 
king staan,  is  altijd  noodzakelijk,  en  vereischt  de  tegen  dezelve 
aangewezene  middelen.  In  zeer  hardnekkige  gevallen  van 
nachtmerrie  werd  de  genezing  door  het  gebruik  van  het  dierlijk 
magnetismus  verkregen , hetgeen  in  alle  hoogere  graden  der 
ziekte  aanbeveling  verdient. 

ni.  Het  droom  waken,  het  verzien  en  het 

helderzien. 

§ 58. 

De  beide  ziekten , het  slaapwandelen  en  de  nachtmerrie , 
normen  de  eerste  graden  eener  reeks  van  ziekten,  die  uit  eene 
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eigenaardig  gestoorde  eenstemmigheid  tusschen  ziel  en  ligchaam 
ontstaan,  maar  zich  binnen  de  grenzen  der  natuurlijke  vermo- 
gens des  menschen  bewegen ; want  in  de  aanwezige  onregel- 
matigheid herkennen  wij  duidelijk  het  regelmatige , en  kunnen 
ons  de  wijze  van  afwijking  op  eene  duidelijke  wijze  verklaren. 
Bij  de  overige  graden  dezer  ziekte  kan  echter  het  menschelijk 
verstand  de  waargenomene  verschijnselen  uit  de  wetten  van  de 
gezonde  rede  niet  voldoende  verklaren,  en  men  moest  dus  tot 
een  bovennatuurlijk  vermogen,  dat  in  het  ligchaam  sluimeren 
zou,  zijne  toevlugt  nemen.  Hier  was  nu  gelegenheid  tot  gis- 
singen en  bespiegelingen,  en,  daar  eens  de  grenzen  van  het 
natuurlijke  overschreden  waren , tot  bedriegerijen  en  veinzerijen 
gegeven.  Daar,  waar  de  wetenschap,  welke  slechts  op  eenen 
goed  bevestigden  grondslag  voort  mag  bouwen,  niet  doordrin- 
gen kan  , moet  ons  het  geloof  leiden , en  het  moet  iedereen 
vrijstaan,  zijn  gevoelen  te  verdedigen  en  te  openbaren.  Wij 
zullen  de  verschillende  toestanden,  die  men  hierbij  beschreven 
heeft , nagaan , de  waarnemingen , die  wij  in  de  gelegenheid 
waren  te  doen , mededeelen , en  ons  gevoelen  over  de  manier  en 
wijze,  waarop  deze  toestanden  zich  ontwikkelen,  aanvoeren;  maar 
wij  moeten  hierbij  het  bovennatuurlijke  en  ongeloofelijke  voor- 
bijgaan , daar  de  geschillen  in  dit  opzigt  nog  geenszins  bijge- 
legd zijn,  en  de  behandeling  daarvan  ons  te  ver  zou  leiden. 

§ 59. 

Het  droomwaken  maakt  in  het  algemeen  eenen  toestand  uit , 
in  welken  de  mensch , zonder  eigen  bewustzijn  en  zonder  uit- 
wendig waarneembare  aansporing,  bepaalde  handelingen  uit- 
voert , even  alsof  alles  met  overleg  geschiedde , en  onderscheidt 
zich  van  het  slaapwandelen  in  zijnen  aard  daardoor,  dat  het  in 
den  wakenden  toestand  van  het  individu  geschiedt.  De  zieken 
schijnen  hier,  als  het  w^are,  instinktmatig  te  handelen.  Zulk  een 
toestand  komt  in  enkele  aanvallen  op , en  nadat  deze  aanvallen 
voorbij  zijn,  weet  de  zieke  niet,  wat  met  haar  gebeurd  is  en 
wat  zij  zelve  gedaan  heeft,  De  aard  van  dit  toeval  bestaat 
daarin , dat  de  geest  door  afzonderlijke  voorstellingen  en  beel- 
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den  geheel  ingenomen  wordt , dat  alle  andere  geestvermogens  in 
deze  afzonderlijke  voorstellingen  verzinken , en , wanneer  deze 
haar  toppunt  bereikt  hebben , verdwijnen.  Ten  gevolge  der 
uitgebreidheid , die  deze  voorstellingen  bereiken , verwekken 
in  de  bewerktuiging,  zonder  dat  zij  de  wilskracht  des  indi- 
vidu’s als  voerrniddel  behoeven , de  met  haar  overeenstemmende 
bewegingen , óf  door  eene  verstandelijke  afwijking , óf  door  eene 
verkeerde  geestbeschaving,  óf  door  eene  ligchamelijke  afwij- 
king, doordien  bijzondere  zenuwstreken , inzonderheid  die  des 
zenuwknoopstelsels , bij  eene  verhoogde  gevoeligheid  en  bij  eene 
geklommene  opgewektheid  ook  in  de  ziel  bepaalde  voorstellin- 
gen en  beelden  verwekken.  Maar  altijd  bestaat  deze  ziekte  uit 
haren  aard  in  eene  verhooge  uitgestrektheid  van  afzonderlijke 
geestvermogens;  en  in  hoever  deze  verhoogd  kan  worden,  is 
eene  vraag , die  juist  tot  al  die  geneeskundige  twisten  over 
het  dierlijk  magnetismus  aanleiding  gegeven  heeft.  Kan  het 
zieke  individu  hierbij'  de  grenzen  van  het  menschelijk  verstand 
en  Van  de  zins  waarnemingen  overschrijden?  Wordt  het  in  de- 
zen toestand  tot  de  alwetende  Godheid  nader  gebragt , en  door- 
breekt het  de  perken , binnen  w^elke  het  stoffelijke  zijne  zinnen' 
bepaalt?  Enkele  waarnemingen  schijnen  daarvoor  te  pleiten  ; 
maar  het  toeval  kan  ons  hier  bedriegen,  en  al  ware  dit  ook 
niet  zoo , dan  hebben  wy  in  geen  enkel  geval  de  zeker- 
heid , dat  de  voorstellingen  en  beelden  der  lyders  uit  eene 
diepere  herkenning  zijn  uitgegaan,  en  mogen  op  deze  niet 
bouwen,  daar  zij  in  vele  gevallen  zekerlijk  misleidingen  blij- 
ken te  zijn.  Wij  zullen  bij,  het  dierlijk  magnetismus  nader  op 
dit  punt  terugkomeu  en  aantoonen , dat  wij  ook  dezen  toestand 
of  deze  aanvallen  als  kritische  verschijnselen  kunnen  beschou- 
wen, zoodat  de  vermeende  wonderkuren,  waarop  men  zich 
in  het  bijzonder  beriep , inderdaad  niet  zulk  een  hooger  inzigt 
van  het  zieke  individu  bewijzen. 

Be  graden  van  dezen  toestand  verschillen , hetgeen  inzon** 
derheid  van  het  aandeel  van  den^  geest  en  van  het  zenuwstel- 
sel afhangt.  Mende  neemt  vijf  verschillende  graden  aan , welke 
verdeeling  wij  volkomen  aannemen , en  wij  zullen  dus  zijne 
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beschrijving  hier  mededeelen : » De  eenvoudigste  gedaante , 
waarin  men  het  droomwaken  waarneemt , maakt  zich  daardoor 
kenbaar , dat  de  zieken  met  eene  slechts  zeer  geringe  verande- 
ring in  hun  gedrag  de  handelingen  uitvoeren , waartoe  zij  door 
hunne  eigenaardige  voorstellingen  gedurende  de  aanvallen  aan- 
gedreven worden.  De  handelingen,  die  hier  uitgevoerd  wor- 
den, behooren  gemeenlijk  tot  de  gewone  bezigheden  van  het 
zieke  individu , en  overschrijden  nimmer  de  grenzen  der  natuur- 
lijkheid. Dikwijls  bestaat  er  slechts  eene  onbewustheid , zoodat 
de  zieken  niet  eens  weten , dat  in  hun  ligchaam  veranderingen 
hebben  plaats  gegrepen , wanneer  b.  v.  meisjes  menstrueerden , 
waarvan  Orfila  (1)  en  Esquirol  voorbeelden  verhalen.  In 
eenen  hoogeren  graad  lijdt  het  zenuwstelsel  reeds  duidelijk 
mede , en  geeft  het  zijne  medelijdendheid  door  enkele  zenuw'- 
achtige  toevallen  te  kennen.  Bij  zoodanige  zieken  verschijnen 
dan  hysterische  krampen,  krampachtig  geeuwen  en  w^eenen, 
stuipen  en  vitusdans  enz.  Gew'oonlijk  begint  de  aanval , volgens 
Mende  , met  krampachtige  verschijnselen ; deze  keeren , zoo  lang 
hij  'duurt,  van  tijd  tot  tijd  terug,  en  zij  verkondigen  ook  zijn 
einde.  Niet  geheel  zelden  vertonnen  zich  de  krampachtige 
toevallen  ook  gedurende  den  vrijen  tusschentijd*  In  eenen 
derden  nog  hoogeren  graad  vertoont  zich  in  het  gedrag  der 
zieken  reeds  eene  zeer  duidelijke  verandering ; hunne  handelin-^ 
gen  zijn  meer  in  het  oog  loopend  , en  duiden  klaarblijkelijk  eenö 
zeer  verhoogde  verbeeldingskracht  benevens  eigenaardige  en  dik- 
wijls zonderlinge  voorstellingen  aan.  Zij  staan  vaak  met  de  ge-* 
wone  geestkrachten  en  bezigheden  der  zieken,  in  volstrekt  geen 
verband  en  evenmin  schijnen  de  voorwerpen,  die  zich  pm  hen 
heen  bevinden  en  op  de  zinnen  werken’ , door  hen  bemerkt  te 
worden  of  op  hunne  voorstellingen  eenigen  invloed'  uit  te  oefe- 
nen* Na  den  aanval  w^eet  de  zieke  volstrekt  niets  van  die 
voorstellingen , en  deze  komen  eerst  weder  op , wanneer  er 
zich  een  nieuwe  aanval  vertoont.  Hier  lijdt  de  geest  reeds  steL* 


(1),  Lecons  de  la  Mëdecine  légale , 2 Edition,  Tom,  IL  Paris 
1828,  XXIV.  Lecon  p.  167,  169. 


108  OVER  HET  SLAAPWANDELEN. 

liger,  en  zijne  afwijkingen  openbaren  zich  in  de  valsclie  voor- 
stellingen ; de  zintuigen  worden  geheel  voor  den  indruk  van 
uitwendige  voorwerpen  verstompt.  Het  individu  is  op  deze 
wijze  meer  in  zich  zelf  gekeerd.  Volgens  Mende  gaat  deze 
toestand  niet  zelden  met  slaapwandelen  gepaard , of  wisselt  daar- 
mede af,  waarbij  dan  tusschen  de  verkeerde  voorstellingen  en 
beelden  van  den  dag  en  den  nacht  eene  opmerkelijke  over- 
eenstemming heerscht.  In  den  vierden  graad  der  ziekte  gaan 
de  voorstellingen  en  beelden  der*  zieke  geheel  buiten  den  kring 
van  het  gewone  leven,  en  de  geest  schijnt  de  grenzen,  die  hem 
door  de  natuur  gesteld  zijn,  te  overschrijden,  daar  zij  over 
zaken  spreekt  en  oordeelt , die  haar  schijnbaar  onbekend  zijn  j 
en  zij  voorwerpen  herkent,  die  buiten  het  bereik  harer  zinne- 
lijke w^aarneming  schijnen  te  liggen.  De  ligchamelijke  toestand 
hierbij  is  verschillend  en  komt  volgens  Mende  in  drie  hoofd- 
vormen voor.  1)  De  zieke  spreekt  volkomen  wakend  en  zon- 
der dat  men  in  haren  ligchamelijken  toestand  eenige  verande- 
ring waarneemt.  Hare  oordeelen , w^aarnemingen  en  voorstel- 
lingen zijn  ons  echter  onverklaarbaar.  In  dezen  toestand  zal 
ook  niet  zelden  de  aandrift  heerschen  om  zichzelve  leed  en 
pijnen  aan  te  doen,  2)  Het  ligchaam  wmrdt  in  den  aanval  ook 
aangetast,  en  de  zieke  valt  van  tijd  tot  tijd,  soms  altyd  op 
een  bepaald  tijdstip , in  eenen  halven  slaap , in  welken  zij , 
zonder  dat  men  bemerkt  dat  hare  zinnen  werkzaam  zijn  , toch 
uitwendige  dingen  schijnt  waar  te  nemen,  en  zelfs  verborgene, 
verwijderde  en  toekomstige  te  herkennen.  In  dezen  toestand 
staan  de  zieken  slechts  door  enkelen , die  zich  met  haar  in  ver- 
binding hebben  weten  te  brengen , met  de  buitenwereld  in  rap- 
port , even  als  eene  slaapwandelaarster  of  eene  persoon , die 
door  het  dierlijk  magnetismus  in  eenen  dergelijken  toestand 
gebragt  is.  Hare  voorstellingen  zijn  tot  haar  eigen  ligchaam 
bepaald ; hare  voorspellingen  hebben  voornamelijk  tot  haren  ei- 
gen ziekelijken  toestand  betrekking,  over  welken  zij  zich  echter 
meestal  op  eene  wijze  uitlaten,  die  met  het  standpunt  harer 
beschaving  en  harer  kennis  overeenkomt.  Zij  verklaren  haren 
toestand  naar  de  onder  het  volk  gebruikelijke  meeningen,  en 
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«laan  gewoonlijk  diaetetische  of  bekende  geneeskundige  middelen 
voor,  De  zieken  lijden  ligchamelijk  in  eenen  hoogen  graad , daar 
zich  tevens  zekere  zenuwziekten  ontwikkelen.  Er  ontstaat  na- 
melijk, volgens  Mende,  plotseling  bewusteloosheid  met  rommelen 
en  brommen  in  den  buik , sidderingen  des  ligchaams  en  trek- 
kingen der  ledematen , waarop  de  zieke  plotseling  nedervalt  en 
geheel  het  aanzien-  verkrijgt,  alsof  zij  door  eclampsie  of  val- 
lende ziekte  aangetast  was.  Plotse,ling  rigt  zij  zich  op , staat 
vrij , en  verkondigt  nu  met  luider  stem  verhevene , wonderbare 
en  toekomstige  dingen.  In  deze  exstase  blijft  zij  eenigeri  tijd; 
dan  valt  zij  uitgeput  neder,  krijgt  soms  nog  eenige  krampen, 
vervalt  dan  in  eenen  slaap,  waaruit  zij  nog  wel  verzwakt  ont- 
waakt, maar  zonder  iets  te  weten  van  het  gebeurde.  Een 
vijfde  graad  van  droomw^aken  is  werkelijke  waanzin.  Hier  ko- 
men ook  wel  enkele  aanvallen  op  , waarin  de  zieke  zich  aan 
profetiën  overgeeft,  maar  de  geest  behoudt  eenen  gestadigen 
indruk  van  deze  voorstellingen  en  beelden,  die  hem  onder  het 
droomwaken  bezig  hielden ; zoo  heeft  er  eene  onafgebrokene 
vermenging  van  het  wakend  en  slaapwandelend  leven  plaats  , 
waarbij  de  verschijnselen  van  het  eene  niet  minder  voor  wer- 
kelijk gehouden  worden,  dan  die  van  het  andere. 

§ 60. 

Wij  hebben  gezien , dat  deze  toestanden  uit  eene  ziels4f- 
wijking  en  uit  eene  verhoogde  gevoeligheid  des  zenuwstelsels 
ontspringen.  In  het  eerste  opzigt  heeft  de  verbeelding  de  over- 
hand , hoewel  zij  zich  evenw^el  in  deze  ziekte  niet  zoo  zeer 
tot  uitwendige  voorwierpen  uitstrekt,  maar  meer  van  binnen 
besloten  blijft  en  eene  hooge  zelfstandigheid  verkrijgt , en  aldus 
aan  den  geest  eene  eigenaardige  rigting  geeft  en  het  ligchaam 
in  gestadige  opgewektheid  houdt.  Deze  omstandigheden  zul- 
len nu  het  menigvuldigst  bij  het  vrouwelijk  geslacht  ten  tijde 
der  geslachtsontwikkeling  w^aargenomen  woorden , zoodat  deze 
ziekelijke  toestanden  ook  vooral  op  dezen  tijd  zich  ontwik- 
kelen en  bijna  uitsluitend  aan  het  vrouwelijk  geslacht  eigen 
zijn.  Tot  de  oorzaken  belmoren  : eene  verkeerd  geleide  geest- 
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beschaving , opgewektheid  der  verbeeldingskracht , mysticismus , 
neiging  tot  dweeperij , bijgeloof;  eene  neiging  tot  inwendig 
nadenken , met  eene  afgetrokkenheid  van  karakter  gepaard  , geeft 
vooral  aanleg  tot  deze  ziekte.  Overmatige  geestinspanningen 
kunnen  zich  als  voorbeschikkende  oorzaken  ligt  schadelijk  too- 
nen.  Ligchamelijk  werkt  alles,  wat  het  zenuwstelsel  opwekt 
en  deszelfs  gevoeligheid  verhoogt,  nadeelig.  Inzonderheid  be- 
hooren  hiertoe  die  invloeden , welke  het  geslachtsstelsel  in  zijne 
regelmatige  ontwikkeling  storen. 

§ 61. 

De  voorspelling  moet  in  het  algemeen  niet  zeer  gunstig 
gesteld  woorden.  Gelukt  het  de  oorzaken  te  verwijderen,  den 
geest  van  die  neiging  tot  dweeperij  te  bevrijden,  de  afwijkin- 
gen in  de  geslachtsontwikkeling  te  overwinnen  en  het  zenuw- 
stelsel te  versterken,  dan  is  de  genezing  dezer  toevallen  ge- 
makkelijk; maar  de  vervulling  dezer  aanwijzingen  heeft  vaak 
zeer  aanmerkelijke  zwarigheden , en  is  vaak  langs  den  rationelen 
weg  geheel  en  al  onmogelijk;  de  ziekte  is  bijna  geheel  onge- 
neeselyk , en  gaat  dan  ligt  in  andere  gevaarlyke  zenuwziekten  , 
zoo  als  vitusdans,  zinvang , vallende  ziekte  en  beroerte,  over. 
De  hoogere  graden  der  ziekte  gaan  dikwijls  in  werkelijken 
waanzin  over , zoo  als  dan  ook  haar  hoogste  graad  zelf  reeds 
voor  w^aanzin  moet  gehouden  worden.  Maar  hoofdzakelijk  is 
by  deze  zieken  eene  zw'^akte  te  vreezen , die  in  teringziekten 
overgaat ; de  voeding  w^ordt  door  de  verlamming  van  alle  ver- 
rigtingen  gestoord , de  krachten  verdwijnen , de  zieke  wordt 
uitgeput,  en  sterft  ten  gevolge  der  zich  ontwikkelende  tering. 

§ 62. 

Wat  de  behandeling  betreft , moeten  ook  hier  vooreerst 
de  algemeene  aanwijzingen  vervuld  worden.  Eerst  verwijdere 
men  de  oorzaken,  vooral  de  stoornissen  in  de  geslachtsontwik— 
keling , die  naar  de  verschillende  toestanden  moeten  behandeld 
worden.  Dan  zoeke  men  de  verkeerde  rigting  van  den  geest 
te  verbeteren , en  ruime  alles  uit  den  weg , dat  nadeelig  op  den 
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geest  kan  werken.  Daar  de  neiging  tot  godsdienstige  dweeperij 
en  tot  bijgeloof  hier  zulk  eene  gewigtige  rol  speelt,  en  dikwijls 
reeds  door  eene  verkeerde  opvoeding  in  de  kindsheid  diep  in- 
geworteld is,  waarschuwe  de  geneesheer  de  ouders,  dat  zij 
het'  gemoed  en  de  verbeeldingskracht  des  kinds  niet  vroeg  door 
vertellingen  van  sprookjes  en  tooverhistoriën  en  door  het  te 
sterk  inprenten  van  godsdienstig  bijgeloof  laten  opwinden.  Is 
dit  éénmaal  geschiedt , dan  is  er  eene  zorgvuldige  zielkundige 
leiding  noodig , om  de  reeds  bemerkte  indrukken  weder  uit  te 
wisschen  , en  dit  gelukt  dikwijls  alleen  onder  zeer  gunstige 
omstandigheden.  Hebben  plotselinge  indrukken  , zoo  als  schrik  , 
angst  en  vrees,  op  de  zieke  gewerkt  en  eenen  blijvenden  in- 
druk nagelaten,  zoodat  daardoor  de  eerste  aanvallen  van  het 
droom  waken  opgewekt  worden  en  zich  in  de  voorstellingen  en 
beelden  der  zieken  voortdurend  vertonnen , dan  gelukt  het  wel 
in  veie  gevallen  door  eene  doelmatige  zielkundige  en  ligcha- 
melijke  behandeling  de  zieke  van  die  voorstellingen  te  bevrij- 
den , maar  vaak  is  het  noodig , haar  door  eene  verandering 
van  woonplaats  te  verstrooijen.  Onder  de  hartstogten  speelt, 
volgens  Mende’s  gevoelen,  geene  eene  zoo  aanzienlijke  rol  als 
onbevredigde  liefde.  Zeer  dikwijls  is  deze  ook  niet  enkel  in 
de  ziel  gehuisvest,  zoo  als  de  zieke  dit  zoekt  te  doen  voor- 
komen , maar  de  grondslag  is  ook  wel  in  eene  opgewekte  en 
onbevredigde  geslachtsdrift  te  zoeken.  Om  hiertegen  te  wer- 
ken, moet  men  vooral  zorgvuldig  op  den  leeftijd  en  op  den 
graad  der  ontwikkeling  over  het  geheel,  en  voornamelijk  op 
dien  des  geslachts vermogens  de  aandacht  vestigen , en  wel  over- 
w egen , of  naar  de  omstandigheden  eene  bevrediging  van  den 
opge wekten  hartstogt  rnag  plaats  grijpen  of  niet.  Reeds  dikwdjls 
hebben  wij  ons  gevoelen  daarover  gezegd , en  verwijzen  daarop. 
Ten  opzigte  van  het  ligchaam  dient  men  ook  al  wat  schade- 
lijk is  te  verwijderen,  zoo  als  alles,  w^at  het  geslachtsstelsel  op- 
windt en  het  zenuwstelsel  prikkelt  en  verzwakt.  Hier  lette  men 
vooral  op  de  zelfbevlekking,  aan  welke  zieken  van  dezen  aard 
zich  ligt  overgeven , en  die  niet  slechts  het  ligchaam , maar  in 
de  aanvallen  ook  de  ziel  aandoet.  Deze  laatste  wijze  van  werken 
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openbaart  zich,  volgens  Mende,  door  eene  stootsgewijze  uitschei- 
ding van  baarmoeder-  en  scheedeslijm  uit  de  schaamspleet, 
gedurende  eenen  aanval  van  droomwaken.  Versterking  der 
teeldeelen  en  des  geheelen  zenuwstelsels  door  diaete tische  en 
geneeskundige  middelen , zoo  als  die  reeds  vaker  en  met  name 
in  de  vrijsterziekte  zijn  opgegeven , zullen  aangewezen  zijn  en 
hulp  aanbrengen. 

Wat  de  behandeling  gedurende  de  aanvallen  aangaat,  raadt 
Mekde  aan , de  zieke  gedurende  dezelve  zorgvuldig  te  bewa- 
ken, maar  haar  niet  te  laten  merken,  dat  men  veel  gewigt 
aan  dien  toestand  hecht , en  hem  schijnbaar  niet  eens  voor 
ziekelijk  houdt.  Hoogst  noodzakelijk  zou  het  ook  volgens 
dezen  schrijver  zijn,  aan  de  uitspraken  en  voorspellingen \an 
dergelijke  zieken  volstrekt  geene  opmerkzaamheid  te  schenken , 
haar  het  onwelvoegelijke  en  hespottelijke  daarvan  bij  elke  ge- 
legenheid voor  te  houden , en  haar  door  de  geringschatting , 
die  men  voor  de  voorstellingen  en  beelden  harer  wakende 
droomen  toont , van  lieverlede  van  dezelve  af  te  wennen.  Zelfs 
zou  het  in  de  hoogere  graden  der  ziekte  volstrekt  noodzakelijk 
zijn,  de  zieken  gedurende  den  aanval  onopgemerkt  te  laten 
en  zich  met  haar  op  geenerlei  wijze  in  rapport  te  brengen. 
Het  af  breken  van  den  aanval  zou  gemeenlijk  nadeelige  gevol- 
gen na  zich  slepen;  men  late  dus  de  zieken  liefst  zoo  lang 
met  rust,  totdat  zij  uit  haren  halven  slaap  van  zelf  ontwaken. 
Zoo  zij  over  haarzehe  en  de  voor  haar  dienstige  geneesmidden 
uit  vrije  beweging  iets  zeggen,  verdient  dit  zeker  de  opmerk- 
zaamheid, en  wanneer  het  niet  dadelijk  schadelijk  te  achten  is, 
00  wel  de  aanwending , omdat  zich  daarin  vaak  eene  werkelijke 
behoefte  kennelijk  maakt , tot  wier  kennis  men  tot  dusver  op 
geene  andere  wijze  had  kunnen  komen,  en  wier  bevrediging 
vaak  van  zeer  veel  nut  is ; maar  alle  proeven , om  hare  voor- 
spe  ingsgave , haar  waarnemingsvermogen  na  te  versehen , zou- 
den hoogst  verderfelijk  zijn  en  het  werkzaamste  middel  opleve- 
om  de  ziekte  te  verergeren  of  ongeneeselijk  te  maken. 

1)  ee  en  in  dit  gevoelen,  voor  zoo  ver  de  zieken,  door  het 
indringen  van  den  kant  des  geneesheers  in  hare  voorstellingen  , 
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slechts  meer  in  hare  ziekte  versterkt  Avordeii  en  zich  lig[t  tot 
misleidingen,  die  haar  zelve  gevaarlijk  voorden,  laten  vervoe- 
ren, hetgeen  inderdaad  niet  zelden  het  geval  is.  Maar  of  dit 
ook  in  de  hoogere  graden  der  ziekte , waarin  de  zieken  geen 
bewustzijn  hebben,  plaats  grijpt,  is  nog  steeds  onbeslist,  gelijk 
ook  of  zij  werkelijk  de  haar  dienstige  geneesmiddelen  herken- 
nen. Deze  vragen  zijn  te  naauw  met  het  dierlijk  magnetismus 
ineengeweven , en  laten  zich  dan  eerst  oplossen , wanneer  dit 
geen  onderwerp  van  twist  meer  zijn  zal ; maar  wanneer  het 
als  geneesmiddel  in  deze  ziekte  wordt  aangewend , waarin  het 
dikwijls  nuttig  geweest  is , moet  men  het  eenvoudig  gebruiken , 
zonder  de  verschijnselen  van  het  helderzien  door  vragen  en 
nasporingen  te  verhoogen.  Buitendien  moet  men  in  alle  geval- 
len , waarin  de  zieken  in  den  toestand  der  stuipachtigheid  ver- 
vallen, haar  voor  schade  bewaren,  die  zij  hierbij  konden  krij- 
gen. Zoo  er  krampachtige  toevallen  aanwezig  zyn,  diene  men 
de  tegen  dezelve  gepaste  middelen  toe. 

IV.  Het  d i e r 1 ij  k M a g n e t i s m u s. 

§ 63. 

Het  dierlijk  inagnetismus  heeft  in  zynen  bloeitijd  vooral  in 
de  behandeling  der  ziekten  van  het  vrouwelijk  geslacht  eene 
rol  gespeeld , en  daar  het  tot  nog  toe  niet  geheel  verlaten , 
door  eenige  geneesheeren  altijd  nog  met  goed  gevolg  uitgeoe- 
fend werd,  en  juist  in  de  laatste  tijden,  vooral  in  Engeland,  door 
beroemde  geneesheeren  nogmaals  aan  een  onderzoek  onderwor- 
pen is , zullen  wij  over  hetzelve  hier  handelen , voor  zoo  ver 
de  kennis  van  dit  onderwerp  ons  voor  den  jongen  geneesheer 
noodzakelijk  voorkomt,  vooral  omdat  wij  ook  gevallen  hebben 
waargenomen,  waarin  het  zich  werkzaam  bewees,  en  in  welke 
wij  geene  redenen  hadden  om  bedrog  te  vermoeden.  Al  kun- 
nen wij  ook  deszelfs  uitkomsten  niet  uit  wetenschappelijke  gron- 
den verklaren,  moeten  wij  die  evenwel,  voor  zoo  ver  zij  uit  de 
waarneming  ontleend  zijn,  hier  aanvoeren.  Wij  zullen  in  dit  op- 
zigt  de  opgaven  van  Ki.uge  volgen  , die  in  zyn  werk : »Versuch 
IV.  S 
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einer  darstellung  des  animalischen  Magnetismus  als  Heilmittel , 
Berlin  1811  (Hollandsche  vert.  met  bijvoegselen  van  F.  van 
DER  Breggen  Cornsz.,  Amst.  1812)”  eene  stelselmatige  zamen- 
steliing  van  de  verschijnselen  van  het  dierlijk  magnetismus  ge- 
leverd heeft, 

§ 64. 

Mesmer  , een  geneesheer  in  Weenen , opperde  het  eerst  het 
denkbeeld  van  het  dierlijk  magnetismus.  In  den  jare  1773 
begon  hij  hetzelve  het  eerst  ter  genezing  van  ziekten  te  ge- 
bruiken. Hij  bestreek  namelijk  ziekelijk  aangedane  deelen  met 
kunstmatige  magneten , bragt  vervolgens  ook  de  lijdende  deelen 
met  zijne  magneten  in  eene  duurzame  verbinding , en  zag  hier- 
van de  meest  voldoende  gevolgen.  Haar  hij  echter  tegen  deze 
kuren  in  Weenen  grooten  tegenstand  vond,  reisde  hij  eenigen 
tijd  rond,  om  zijne  handelwijze  elders  toe  te  passen,  en  keerde 
toen  naar  Weenen  terug.  Hier  maakte  hij  nu  de  opmerking, 
dat  bij  zenuwzwakke  personen  zich  eene  menigte  van  geheel 
eigenaardige , met  de  overige  werkingen  van  den  magneet  vol- 
strekt niet  in  overeenstemming  staande  werkingen  vertoonden ; 
hetgeen  hem  op  het  denkbeeld  bragt , dat  zijne  magnetische 
staven  misschien  niet  slechts  door  aantrekking  werkten , maar 
ook  als  geleiders  van  eene  uit  zijn  ligchaam  uitgaande  vloeistof 
dienden;  en  hij  zag  nu,  dat  hij  volkomen  dezelfde  werkingen 
kon  voortbrengen,  wanneer  hij  zonder  magneet  enkel  met  de 
bloote  handen  van  het  hoofd  des  lijders  herhaaldelijk  naar  de 
ledematen  benedenwaarts  streek  of  ook  op  eenigen  afstand  van 
de  lijders  deze  bewegingen  maakte,  en  dat  hij  zelfs  aan 
andere  levenlooze  dingen , door  een  herhaald  bestrijken  met  de 
handen , ook  het  vermogen  kon  rnededeelen  , om  op  de  met 
dezelve  in  aanraking  komende  zenuwzwakke  zieken  dezelfde 
werking  voort  te  brengen.  Dit  is  het  gronddenkbeeld  van  het 
dierlijk  magnetismus , tot  welks  verklaring  Mesmer  aannam , 
dat  deze  kracht  over  de  geheele  natuur  uitgebreid  is  , dat  zij 
den  tooverachtigen  band  uitmaakt,  die  in  den  Makrokosmus 
alle  aardsche  ligchamen , voornamelijk  dat  van  den  mensch ,, 
met  de  oneindige  massa’s  vereenigt , en  zich  in  de  onmetelijke 
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hemelruimten  beweegt.  In  het  jaar  1778  moest  Mesmer  echter 
Weenen  vei  laten , en  ging  naar  Parijs , om  hier  de  geleerden 
Toor  zijn  stelsel  te  winnen.  In  het  jaar  1779  verscheen  zijn 
'werk  (1),  waarin  hij  zijn  stelsel  in  27  stellingen  zamenvattede. 
De  gronddenkbeelden  van  dit  stelsel  zijn  de  volgende:  Tusschen 
de  hemelligchamen , de  aarde  en  de  met  leven  begaafde  schep- 
selen bestaat  een  wederzijdsche  invloed.  — Het  voermiddel  van 
dezen  invloed  is  eene  hoogst  fijne,  overal  verspreide  vloeistof 
(Newton’s  Aether),  die  alles  doordringt  en  in  staat  is,  om 
iederen  indruk  der  beweging  op  te  nemen , voort  te  planten 
cn  mede  te  deelen.  Deze  werking  geschiedt  volgens  werktui- 
gelijke, maar  nog  onbekende  wetten.  — Hierdoor  ontstaan 
wederzijdsche  uitw^erkselen , die  men  als  eb  en  vloed  kan  be- 
schouwen. De  eigenschappen  van  de  stof  en  van  de  bew'erk- 

tuigde  ligchamen  hangen  van  dezen  wederkeerigen  invloed  af. 

Deze  fijne  stof  w erkt  onmiddellijk  op  de  zenuw^en , welke  zij 
geheel  en  al  doordringt , en  vertoont  in  het  menschelijk  ligchaam 
verschijnselen,  welke  met  die  van  den  magneet  overeenkomen , 
zoo  als  polariteit  en  inclinatie.  — De  eigenschap  van  het  dierlijk 
ligchaam , door  welke  het  voor  deze  algemeene  kracht  vatbaar 
wordt  en  die  zich  door  hare  overeenkomt  met  den  magneet 
openbaart,  gaf  aanleiding,  om  haar  dierlijk  magnetismus  te 
noemen.  — Dit  stroomt  in  levende  en  doode  ligchamen  met 
de  grootste  snelheid  over.  — Het  werkt  op  eenen  aanzienlijken 
afstand  zonder  behulp  van  een  bemiddelend  ligchaam  (actio 
in  distans).  — Het  wordt,  even  als  het  licht,  door  spiegels 
teruggekaatst , en  door  den  klank  versterkt , verbreid  en  mede- 
gedeeld. — Er  zijn  met  leven  begaafde  ligchamen,  die  eene 
aan  het  magnetismus  zoo  vijandige  eigenschap  hebben , dat 
hunne  enkele  aanw^ezigheid  reeds  deszelfs  werking  wegneemt.  — 
Deze  vijandige  kracht  kan  eveneens  opgehoopt  en  verbreid 
W'orden , en  is  dus  niets  negatiefs , maar  eene  werkelijke  posi- 
tive kracht.  — De  delfstoffelijke  magneet  is  voor  dierlijk  magne- 
tismus , als  ook  voor  de  tegenovergestelde  kracht  ontvankelijk  , 

(1)  Mémoire  sur  la  de'couverte  du  magnet.  aiiini.  Paris. 
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zonder  dat  zijne  werkzaamheid  op  het  ijzer  daardoor  veranderd 
Avordt,  hetgeen  bewijst,  dat  deze  beide  beginselen  van  elkan- 
der verschillen.  — Door  het  dierlijk  magnelismus  kan  men  de 
zenuwziekten  onmiddellijk  en  de  overige  middellijk  genezen; 
het  verklaart  ons  de  werking  der  geneesmiddelen  en  verwekt 
de  crisis.  — Door  hetzelve  herkent  de  geneesheer  zelfs  de 
meest  ingewikkelde  ziekten , en  dus  kan  de  geneeskunde  tot 
haren  hoogsten  trap  van  volkomenheid  geraken. 

Dit  stelsel  won  aanhangelingen ; Mesmer  stichtte  eene  school 
en  had  vele  leerlingen , die  het  dierlijk  magnetismus  verder 
verbreidden  en  in  vele  steden  magnetische  genootschappen 
vormden.  De  Fransche  Academie  te  Parijs  stelde  eene  com- 
missie aan  tot  het  onderzoek  van  het  dierlijk  magnetismus, 
welke  ongunstig  over  de  proeven  oordeelde.  Maar  Mesmer^’s 
leerlingen  kwamen  op  tegen  dit  oordeel ; de  tAvist  vv^erd  daar- 
door eerst  regt  aangewakkerd , en  het  dierlijk  magnetismus 
breidde  zich  verder  uit,  en  vond  ook  aanhangers  in  Duitschland , 
minder  in  Engeland,  Holland  en  Italië.  Men  hoopte  de  eene 
hypothese  op  de  andere;  maar  die  allen  schijnen  meer  of 
minder  uit  de  lucht  gegrepen , en  , even  als  het  boven  aange- 
voerde stelsel,  van  allen  grondslag,  die  uit  gegronde  waarne- 
mingen ontsproten  is,  ontbloot  te  zijn.  Yoor  onze  bedoeling 
zal  het  onnoodig  zijn,  ze  hier  op  te  sommen;  wij  gaan  dus 
tot  de  beschrijving  van  het  dierlijk  magnetismus  over. 

§ 65. 

ZooAvel  bij  de  magnetiserende  als  bij  de  gemagnetiseerde 
personen  komen  verschijnselen  voor,  ofschoon  de  eerste  slechts 
als  ondergeschikt  moeten  beschouwd  worden.  De  magne- 
tiseur ondervindt  namelijk  telken  reize  eene  w^armte  en  een 
zacht  uitstroomen  in  zijne  vlakke  hand , en  vooral  in  zijne  vin- 
gertoppen. Bedekt  hij  zijne  handen  met  zijden  handschoenen 
of  andere  electrieke  ligchamen , dan  ondervindt  hij  geen  uit- 
stroomen , en  zijne  behandeling  is  werkeloos.  Na  eene  werk- 
zame behandeling  voelt  de  magnetiseur , zoo  als  velen  opgeven  , 
eene  algemeene  ongemakkelijkheid , zwakte  in  de  spijsverte- 
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ringswerktuigen , die  evenzeer  met  den  graad  der  ontvankelijk- 
heid van  het  behandeld  voorwerp,  als  met  den  duur  der  kiirisl- 
bewerking  en  hare  veelvuldige  herhaling,  in  eene  gelijke  even* 
redigheid  staat.  Is  de  werking  niet  aanzienlijk,  dan  voelt  de 
magnetiseur  zich  ook  daarna  niet  zoo  afgemat,  Is  de  magne- 
tiseur , gedurende  zijn  werken  met  het  voorwerp  , door  electrieke 
ligchamen  geïsoleerd,  dan  is  zijn  kracht  verlies  niet  slechts  ge- 
ringer, maar  zijne  werking  is  ook  in  graad  sterker.  — Be  ver- 
schijnselen bij  het  gemagnetiseerd  individu  zijn  óf  duurzaam  en 
algemeen , óf  voorbijgaande  , en  doen  slechts  enkele  verrigtingen 
der  bewerktuiging  aan.  De  algemeene  werkingen  zijn  : 

1)  Algemeene  opwekking  en  versterking  der  levenswerkzaam- 
heid in  alle  deelen  des  ligchaams  zonder  aanmerkelijke  prikke» 
ling , zoo  wel  in  het  zenuw-  , spier- , vaat-  en  spijsverterings- 
stelsel , als  ook  in  de  af-  en  uitscheidende  werktuigen.  De 
pols  en  de  ademhaling  worden  bespoedigd  ; er  versclignt  eene 
sterkere  warmte  en  roodheid , en  een  verhoogd  algemeen  gevoel 
en  opgeruimdheid  der  ziel.  De  eetlust  en  de  spijsvertering 
nemen  toe;  de  moeijelijkheden^bij  dezelve  verdwijnen  ; de  stoel- 
gang , die  te  voren  door  geneesmiddelen  enz.  moest  gedwongen 
worden,  komt  van  zelven,  en  de  zieken  krijgen  neiging  tot  die 
spijzen,  welke  haar  dienstig  zijn,  en  tegenzin  in  die,  welke 
haar  schaden.  Het  magnetismus  bevordert  de  huiduitwaseming , 
inzonderheid  ook  den  stondenvloed.  Het  schijnt  vooral  op  de 
groote  vlecht  van  de  medelijdende  zenurven  in  den  onderbuik 
te  werken , en  zich  van  daar  naar  het  geheele  overige  zenuw- 
stelsel uit  te  breiden, 

2)  Zachte  prikkeling  en  algemeene  uitbreiding  derzelve  over 
de  geheele  oppervlakte  des  ligchaams , waardoor  het  evenwigt 
in  de  verrigtingen  hersteld  wordt, 

3)  Afleiding  der  verhoogde  levenswerkzaamheid  van  zieke 
deelen,  en  afleiding  derzelve  op  andere  deelen. 

4)  Vermindering  en  algeheele  verwijdering  van  den  prikkel 
dien  de  ziekelijke  werkzaamheid  des  zenuwstels  te  weeg  brengt. 

De  bijzondere  werkingen  van  het  dierlijk  magnetismus  ver- 
deelt Kluge  in  zes  graden ; het  komt  ons  echter  volkomen 
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voldoende  voor,  slechts  drie  graden  daarvan  aan  te  nemen, 
waarvan  de  eerste  die  van  het  waken,  de  tweede  die  van  den 
slaap  , en  de  derde  die  van  het  helderzien  kan  genoemd  w'orden. 

In  den  eersten  graad  blijft  de  ziel  met  de  buitenwereld  in 
haar  natuurlijk  verband , de  zinwerktuigen  blijven  in  hunne 
w^erkzaamheid , en  de  mensch  verlaat  dus  de  spheer  van  het  ge- 
w^one  niet ; slechts  in  eenen  zwakkeren  graad  bemerkt  men 
somwnjlen  het  afsluiten  der  zinsw  erkzaamheid , daar  vooral  het 
0(  g zich  aan  den  wil  onttrekt , meer  voor  de  buitenwereld  ge- 
sloten w^ordt , en  in  den  staat  van  eene  oogenblikkelijke  doel- 
loosheid overgaat.  Er  komt  een  gevoel  van  een  sterk  doör- 
stroomen  van  het  hoofd  naar  de  ledematen  op , de  warmte  des 
ligchaams  klimt , en  verspreidt  zich , volgens  het  gevoel  des 
lijders,  van  de  maag,  als  van  een  middelpunt,  af,  naar  het 
geheele  ligchaam ; de  pols  w^ordt  voller  en  levendiger  ; de 
ademhaling  gemakkelijker  en  dieper;  de  huid  wordt  rood,  hare 
uitw^aseming  sterker , en  er  verbreidt  zich  een  gevoel  van  gemak 
en  welbehagen  over  het  geheele  ligchaam.  De  plaatselijke  ziek- 
ten , die  bij  eenige  zieken  verschijnen , zijn  : koude , zwaarte , 
spanning , vlugtige  steken  en  pijnen  in  sommige  deelen , be- 
naauwdheid  op  de  borst , jeuken  en  mierenkriebelen  op  de 
huid , trekkingen  en  verlamming  van  sommige  spieren , hart- 
klopping , tijdelijke  verdooving , een  lichtschijn  voor  de  oogen , 
misselijkheid , huiveren  , prikkeling  tot  hoesten  , vooral  bij  aan- 
raking van  den  hartkuil,  algemeen  periodisch  opkomend  rijke- 
lijk zweet , koortsbewegingen  met  eenen  tusschenpoozenden 
vorm  ; bij  de  daartoe  geneigde  personen  vertoonen  zich  plaat- 
selijke en  algemeene  krampen , zinvang  en  andere  zenuwtoe- 
vallen. Evenwel  eindigen  al  deze  toevallen  met  rust , groote 
verligting  en  den  overgang  in  eenen  beteren , aangenamen  toe- 
stand. Soms  vallen  de  zieken  in  eenen  natuurlijken  slaap, 
wearuit  zij  ten  allen  tijde  gewekt  kunnen  worden ; zij  gevoelen 
somwnjlen  eene  onwdllekeurige  neiging,  om  de  oogen  te  sluiten, 
In  den  tw'eeden  graad  gaan  alle  zins  vermogens  achteruit ; dé 
mensch  treedt  uit  zijn  verband  met  de  buitenwereld,  en  gaat 
in  eene  zekere  duisternis  over.  Deze  graad  kómt  den  toestand 
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der  Ferdooving  zeer  nabij,  en  heet  magnetische  slaap.  In  dien 
toestand  neemt  de  gemagnetiseerde  de  herinnering  van  zijn 
vroeger  leven  mede  over ; maar  ontwaakt  hij  uit  denzelven , 
dan  gaat  de  herinnering  aan  dit  leven  zelf  verloren.  De  ver- 
schijnselen in  dien  graad  verschillen  veel  van  die  van  den  vo- 
rigen, In  dezen  konde  de  zieke  nog  alle  aan  hem  gerigte 
vragen  beantwoorden ; maar  thans  is  hij  voor  alle  toespraak 
en  zelfs  voor  het  hevigste  schreeuwen  volstrekt  ongevoelig,  en 
heeft  na  het  ontwaken  niet  de  minste  herinnering  uit  dezen 
soms  langer , soms  korter  aanhoudenden  en  vaak  tot  slaapzucht 
en  volkomene  verstijving  overgaanden  toestand.  Het  gevolg  is 
echter  meest  een  gevoel  van  beterschap , opgeruimdheid  en 
versterking.  Tot  de  bijzondere  verschijnselen  van  dezen  graad 
behooren : de  llaauwten , algemeen  stuipachtig  beven , werke- 
lijke krampen,  cataleptische  en  zelfs  apoplectische  toevallen. 
De  overgang  der  zieken  door  dezen  tweeden  graad  laat  zich , 
volgens  Heineken,  op  de  volgende  wijze  afschilderen:  Deze  toe- 
stand begint  gewoonlijk  met  alle  teekenen  eener  beginnende 
slaperigheid.  Een  herhaald  geeuwden,  uitrekken  des  ligchaams , 
zwaarworden  der  bovenste  oogleden  , onvermogen  om  ze  open 
te  houden , kondigen  hem  aan.  Nu  volgt  meestal  een  diepe 
zucht ; daarna  sluiten  de  oogleden  zich  geheel ; er  ontstaat  een 
op  slaap  gelijkende  toestand , waarin  de  zieke  alle  gevoel  en 
bewustzijn  schijnt  te  ontberen.  Deze  duurt  soms  langer,  soms 
korter,  en  gaat  met  eenen  nogmaals  herhaalden  diepen  zucht 
in  den  toestand  van  het  vrijer  gevoel  en  van  het  levendiger 
bewustzijn  over,  dat  dan  ook  zijnen  zekeren,  gewoonlijk 
naauwkeurig  bestemden  tijd  duurt , en  met  den  overgang 
in  den  slapenden  toestand  , onder  dezelfde  verschijnselen , die 
den  aanvang  vergezelden , eindigt. 

De  derde  graad  van  het  helderzien  bevat  de  drie  laatste  gra- 
den volgens  Kluge  : in  denzelven  ontwaakt  de  zieke  binnen  de 
magnetische  spheer,  en  leeft  slechts  in  haar  en  in  de  afhanke- 
lijkheid van  de  met  haar  verbondene  dingen.  Deze  zijne  af- 
hankelijkheid staat  voornamelijk  in  verband  met  den  magne- 
tiseur, door  welken  hij  in  zekeren  zin  gevoelt,  denkt  en  han- 
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tleii , en  die  ajs  iiet  ware  Toor  hem  een  nieuw  werktuig  is, 
door  hetwelk  hij  met  de  uitwendige  zaken  weder  in  een  vol- 
komen eigenaardig  verband  gebragt  wordt.  Ter  vandaar  , dat 
hem  dit  verlies  zijner  vrijheid  pijnlijk  en  zijne  afhankelijkheid 
van  den  magnetiseur  drukkend  zou  zijn , is  hem  die  betrekking 
hoogst  aangenaam.  Deze  graad  komt  onder  den  naam  van  de 
volkomene  crisis  of  ook  van  eenvoudig  Somnambulismus  voor. 
Van  de  voorafgaande  graden  onderscheidt  hij  zich  door  het  be- 
wustzijn en  het  vermogen  om  zich  uit  te  drukken,  als  ook 
door  de  eigenaardige  manier  van  verbinding  met  de  buiten- 
wereld , w^aarbij  het  bewustzijn  soms  geheel  gewoon  , soms  ook 
verhoogd  is.  Dit  inwendig  ontw^aken  in  dezen  graad  heeft  niet 
plotseling,  maar  gewmonlijk  trapswijze  plaats.  De  in  zichzelven 
volkomen  ontwaakte  somnambule  onderscheidt  met  de  oogen 
niets,  dan  hoogstens  licht  en  duisternis,  zelfs  waanneer  de  oog- 
leden , zoo  als  dit  in  enkele  gevallen  gebeurt , geopend  zijn. 
De  oogbol  is  dan  óf  krampachtig  in  de  hoogte  getrokken  , óf 
starend;  de  oogappel  is  verwijd,  maar  ongevoelig.  Men  kan  de 
oogen  op  geenerlei  wijze  openen , en  beproeft  men  het  met 
gewald , dan  volgen  er  stuipen.  De  gezigtszin  wordt  daarbij 
niet  w^eggenomen , maar  komt  met  eene  dikwijls  nog  vermeer- 
derde kracht  in  de  gezamenlijke  aandoeningen  van  het  deel 
weder  uit.  Eerstelijk  verandert  de  tastzin  zich  in  eenen  vol- 
komenen gevoelszin , zoodat  door  denzelven  de  fijnste  zigtbare 
voorwerpen  zoowel  in  hunne  omtrekken  als  in  hunne  kleuren 
ten  duidelijkste  onderscheiden  wmrden.  Bovendien  wordt  de 
maagstreek  de  verzamelplaats  van  alle  zinsaandoeningen ; hoofd- 
zakelijk geschiedt  door  deze  de  voornaamste  vervanging  van  den 
gezigtszin.  Maar  deze  w^aarnemingen  geraken  eerst  langzamer- 
hand tot  zekerheid.  Later  worden  zelfs  de  voorwierpen  op 
eenigen  afstand  van  den  hartkuil  waargenomen.  By  eene  hoo- 
ger  opgew  ekte  w^aarnemingskracht  woorden  vaak  dingen  herkend  , 
di  door  tusschenligchamen  van  den  somnambule  afgescheiden 
Nog  later  verbreidt  zich  zelfs  deze  gevoelszin  over  de  geheele 
oppervlakte  des  ligchaams , gaat  als  een  verwiijd  algemeen  gevoel 
over  de  geheele  huid  heen , en  geeft  den  somnambule  ook  van 
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verre  afstanden  kondschap.  Deze  gaat  dus  gedurende  den  ma- 
gnetischen slaap  zoo  wel  in  het  licht  als  in  de  duisternis,  en 
ontwijkt  de  hem  in  den  weg  staande  hinderpalen  zoo  handig , 
dat  hij  geen  gevaar  loopt , ergens  tegen  aan  te  stooten ; hij 
verlaat  zich  geheel  op  zijn  fijn  gevoel  en  duldt  geen  geleide, 
omdat  door  de  nabijheid  van  een  ander  persoon  zijn  gevoel 
slechts  verstrooid  wordt.  Bijzonder  duidelijk  Onderscheidt  hij 
de  nabijheid  van  aanwezige  levende  personen , maar  vooral  die , 
welke  met  hem  in  magnetisch  verband  staan.  IVa  het  gezigt 
ondergaat  het  gehoor  eene  zeer  in  het  oog  loopende  verande- 
ring, hetgeen  echter  gewoonlijk  eerst  later  geschiedt*  Hij  is 
in  staat , alle  hoorbare  voorwerpen  rondom  zich  waar  te  nemen  , 
en  dat  wel  vaak  met  zulk  eene  volkomenheid , dat  de  meest 
verwijderde,  zachtste  en  door  niemand  anders  waarneembare 
klanken  zelfs  door  muren  en  deuren  door  hem  ten  duidelijkste 
worden  waargenomen.  Dikwijls  worden  sommige  indrukken 
voor  het  gehoor  ondragelijk  ; doch  in  de  meeste  gevallen  neemt 
de  somnambule  door  het  gehoorwerktuig  volstrekt  niets  waar 
van  hetgeen  om  hem  geschiedt , met  uitzondering  van  hetgeen 
de  magnetiseur  zegt,  al  bevindt  deze  zich  ook  in  het  meest 
verwijderd  einde  van  de  kamer,  en  al  zijn  zelfs  de  ooren  van 
den  somnambule  toegestopt , gelijk  hij  over  het  geheel  ook  al- 
leen de  klanken  van  die  personen  hoort , die  met  hem  in  rap- 
port gebragt  zijn.  De  hartkuil  wordt  de  plaatsvervanger  van 
het  gehoorwerktuig.  De  reuk  verkrijgt  soms  eene  bijzondere 
sterkte;  ook  wordt  de  smaak  in  den  magnetischen  slaap  ver- 
fijnd en  inzonderheid  tot  het  waarnemen  der  magnetische  stof 
geschikt , zoodat  de  somnambule  gemagnetiseerd  van  gewoon 
water  onderscheidt.  Door  den  hartkuil  neemt  de  somnambule 
ook  reuk-  en  srnaakindrukken  waar.  Aanzienlijke  veranderin- 
gen vertoonen  zich  in  den  gevoelszin.  De  nabijheid  van  levende 
personen , die  de  somnambule  reeds  op  eenigen  afstand  onder- 
vindt , is  gemeenlijk  onaangenaam , en  zulke  personen  mogen 
hem  slechts  op  zekeren  afstand  naderen.  Raken  zij  hem  aan , 
dan  verschijnen  vaak  verlammingen  en  krampen.  Onder  de 
levenlooze  dingen  werken  metalen  het  onaangenaamst  op  den 
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magnetisch  slapende,  en  hij  wordt  reeds  op  een  afstand  van 
eenige  duimen  door  dezelve  verontrust.  De  werkingen  van  een 
metaal  verschillen  van  een  eenvoudig  branden  of  steken  af  tot 
verlamming  en  bewusteloosheid.  Vooral  is  de  somnambule 
voor  delfstofFelijk  magnetismus  gevoelig.  Bovendien  meent  men 
eene  groote  gevoeligheid  voor  den  stand  der  hemelligchamen , 
voor  de  jaargetijden  en  de  tijden  van  den  dag  en  voor  de  hoe- 
danigheid der  lucht  te  hebben  waargenomen.  De  spraak  ont- 
breekt zeer  weinigen;  maar  zij  vertoont  in  toon  en  dialekt, 
als  ook  in  de  woordvoeging,  een  groot  verschil.  Gedurende 
dezen  magnetischen  slaap  gevoelt  de  zieke  zich  zeer  op  zijn 
gemak;  al  zijne  ligchaamsbewegingen  drukken  eene  algemeene 
onbelemmerdheid  uit,  ofschoon  hij  in  den  wakenden  toestand 
buiten  staat  is  het  bed  te  verlaten.  Deze  magnetische  slaap 
duurt  gew'oonlijk  slechts  een  of  eenige  uren , maar  kan , vooral 
wanneer  hij  van  zelf  verschijnt , een  en  meer  dagen  aanhou- 
den, waarbij  hij  dan  in  eenen  natuurlijken  slaap,  en  deze, 
in  plaats  van  in  ontw^aken , w^eder  in  den  magnetischen  slaap 
overgaat.  De  gewone  ontlastingen  zijn  in  dezen  tijd  bijna  altijd 
opgeheven,  maar  komen  later  des  te  menigvuldiger  en  rijke- 
lijker terug.  De  zieke  bezit  het  vermogen  eener  zeer  naauw- 
keurige  tijdberekening , en  weet  den  duur  van  zijnen  slaap  tel- 
kens zeer  goed  vooraf  te  bepalen.  Van  hetgeen  gedurende 
den  magnetischen  slaap  voorgevallen  is , heeft  hij , bij  het  ont- 
waken , slechts  eene  zeer  duistere  of  volstrekt  geene  herinnering ; 
maar  komt  hij  wieder  in  dezen  toestand , dan  herinnert  hij  zich 
dit  naauwkeurig;  alleen  dan,  wanneer  de  magnetische  slaap, 
nadat  de  overgang  in  de  gezondheid  heeft  plaats  gegrepen , 
reeds  in  kracht  verloren  heeft , is  het  overdragen  van  flaauwe 
denkbeelden  in  het  wraken  mogelijk;  doch  de  denkbeelden  in 
den  slaap  moeten  bijzonder  levendig  en  sterk  geweest  zijn. 
Bijzondere  terugwerkingen  kunnen  ook  in  dezen  graad  even 

als  in  den  vorigen  verschijnen , en  zijn  van  denzelfden  aard 
als  die. 

Bij  eene  verheffing  van  den  magnetischen  slaap  keert  de 
zieke  tot  zijne  inwendige  zelfbeschouwing  terug.  Hij  verkrijgt 
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eene  heldere  en  klare  herkenning  van  zijnen  inv^^endigen  lig- 
chaams-  en  gemoedstoestand,  berekent  de  als  noodzakelijk  ge- 
volg verschijnende  ziekteverschijnselen  ten  stelligste  vooruit , en 
bepaalt  de  Averkzaamste  middelen  tot  zijne  genezing.  Dezen 
toestand  noemt  men  het  Helderzien  of  de  Clairvoyance,  Hier  zijn 
de  verschijnselen  van  dezen  graad  slechts  in  eene  hoogere  mate 
ontwikkeld ; doch  de  verheffing  tot  dien  toestand  heeft  niet 
altijd  gemakkelijk  en  snel  plaats , maar  dikwijls  eerst  door  her- 
haalde inspanningen  van  den  magnetiseur  en  het  gemagnetiseerd 
voorwerp , terwijl  de  eerste  de  opmerkzaamheid  van  den  zieke 
onophoudelijk  op  zijnen  inwendigen  toestand  vestigt.  De  zieke 
beoordeelt  als  nu  niet  slechts  zijnen  eigenen  toestand,  maar 
zijne  kennis  strekt  zich  ook  uit  tot  de  door  magnetisch  rapport 
met  hem  verbondene  personen , wier  aandoeningen  hem  tel- 
kens mede  overgedragen  worden.  Bijzonder  sterk  is  het  mede- 
gevoel tusschen  den  magnetiseur  en  den  helderziende.  Het 
gevoel  van  Avelbehagen  is  in  dezen  graad  nog  sterker  dan  in 
de  voorafgaande.  De  meeste  zieken  uiten  den  w ensch , om 
nimmer  uit  dezen  toestand  te  geraken.  Bijzonder  aangenaam 
is  hun  de  nabijheid  des  magnetiseurs.  Heeft  de  zieke  eerst 
eenmaal  dezen  graad  bereikt , zoo  pleegt  hij  gemeenlijk  tot 
omstreeks  den  tijd  zijner  genezing , bij  elke  afzonderlijke  crisis, 
in  denzelven  weder  over  te  gaan.  Verscheidene  op  den  zieke 
nadeelig  Averkende  invloeden , maar  vooral  gemoedsaandoenin- 
gen , kunnen  intusschen  zijne  Clairvoyance  voor  korteren  of 
längeren  tijd  veranderen  of  ook  wel  geheel  wegnemen. 

Op  den  hoogsteri  trap  van  helderzien  verlaat  de  zieke  als 
het  w^are  zichzelven , en  gaat  eene  hoogere  verbinding  met  de 
gezamenlijke  natuur  aan.  De  bij  de  zelfbeschouwing  aanwe- 
zige klaarheid  verbreidt  zich  over  hetgeen  nabij  en  veraf  is  in 
ruimte  en  tijd , Aveshalve  men  ook  dezen  toestand  dien  der 
helderheid,  of  ook  exstase  en  desorganisatie  genoemd  heeft. 
De  zieke  is  van  het  aardsche  afgetrokken  en  tot  grooter  en 
edeler  aandoeningen  verheven.  Hij  doorziet  het  verborgene  irt 
het  verledene  j het  verre  en  onbekende  ini  het  tegenwoor- 
dige en  de  in  haren  kiem  nog  sluimerende  toekomst.  De 
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vatbaarheid  van  den  clairvoyant , om  zijnen  inwendigen  toestand 
te  doorvorschen , vergroot  zich , en  hij  herkent  niet  slechts 
zijnen  tegenwoordigen  toestand  , maar  ook  zijne  voormalige 
ziekten  en  de  daarbij  plaats  gehad  hebbende  ligchaamsveran- 
deringen.  Ten  opzigte  van  de  keuze  der  bij  de  voor  het 
oogenblik  aanwezige  ziekelijke  toestanden  passende  geneesmid- 
delen is  hij  minder  beperkt  en  gaat  reeds  meer  in  de  buitenwe- 
reld over.  Bij  de  vooruitbepaling  van  toekomstige  ziekelijke 
toestanden  houdt  de  clairvoyant  ook  de  daarmede  in  oorzakelijke 
betrekking  staande  uitwendige  omstandigheden  in  het  oog.  In  de 
voorafgaande  toestanden  had  de  clairvoyant  nog  tusschenligcha- 
men  noodig , om  met  een  verwijderd  ligchaam  in  rapport  ge- 
bragt  te  worden  ; in  dezen  is  dit  niet  meer  noodzakelijk , en 
hij  komt  ook  met  het  verwijderde  in  magnetische  verbinding, 
zoodra  hij  het  óf  zelf  kent , óf  ook  slechts  de  magnetiseur  of 
eene  andere  tegenwoordige  met  den  clairvoyant  door  werkelijke 
aanraking  in  rapport  staande  persoon  herkent  en ''zich  levendig 
voorstelt.  Dikwijls  kent  hij  ook  de  doorgestane  ziekten  van 
anderen  in  de  kleinste  omstandigheden,  en  voorspelt  zelfs  de 
toekomstige.  Somwijlen  poogt  de  zieke  ook  andere  omstan- 
digheden dan  ziekte  te  doorzien , om  het  even  of  zij  verleden , 
tegenwoordig  of  toekomstig  zijn.  De  verbinding  met  den  ma- 
gnetiseur is  in  dezen  toestand  zoo  naauw  , dat  de  clairvoyant 
niet  slechts  oogenblikkelijk  weet , dat  de  gedachten  des  magne- 
tiseurs verstrooid  en  niet  op  den  toestand  van  den  clairvoyant 
gerigt  zijn , maar  dat  hij  ook  in  de  ziel  des  magnetiseurs , 
als  ook  over  het  geheel  van  diegenen , welke  met  hem  in 
rapport  gebragt  zijn , lezen  en  hunne  voorstellingen  en  gedach- 
ten ten  duidelijkste  herkennen  kan.  'Niet  alleen  de  ligchame- 
lijke  aandoeningen  des  magnetiseurs  gaan  op  den  clairvoyant 
over,  hij  staat  ook  zelfs  onder  heerschappij  van  diens  wil , 
en  bedoelt  de  wil  des  magnetiseurs  niet  onmiddellijk  het  nadeel 
des  lijders , dan  is  deze  in  den  magnetischen  slaap  niet  in 
staat,  om  denzelven  weerstand  te  bieden,  ofschoon  hij  in  den 
wakenden  toestand  zich  daartegen  verzet  zou  hebben.  Dezn 
enkele  wil  is  voldoende , dat  de  zieke  ook  andere  met  hem 
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niet  in  rapport  staande  personen  \erstaat.  De  magnetiseur  kan 
hierdoor  den  clairvoyant  oogenblikkelijk  tot  rust  brengen,  en 
Dampierre  "Nvil  zelfs  levenlooze  dingen  tot  voermiddelen  van 
zijnen  wil  gemaakt  hebben.  Zelfs  op  eenen  afstand  kan  de 
magnetiseur  door  eenen  vasten  wil  en  eenen  op  één  punt  be- 
paalden geest  op  den  zieke  invloed  uitoefenen  en  hem  in  het- 
zelfde oogenblik  tot  rust  brengen.  In  dien  toestand  leeft  de 
mensch  een  krachtiger  en  meer  omvattend  leven.  Het  ligchaam 
schijnt  met  den  geest  op  de  innigste  wijze  eigen  geworden , 
en  met  hem  tot  de  innigste  eenstemmigheid  ineengesmolten  te 
zijn.  De  mensch  verkrijgt  het  aanzien  van  een  verheerlijkt  we- 
zen. Het  teeder  gevoel  voor  reinheid  des  gemoeds  breidt  zich 
ook  uit  tot  hetgene  hem  omringt , en  het  onaangenaamst  zijn 
voor  den  clairvoyant  in  zyne  tegenwoordigheid  diegenen , welke 
zich  aan  zinnelijkheid  en  vooral  aan  wellust  overgeven. 

Een  nog  hoogere  graad , welke  eigenaardigheden  ons  echter 
verborgen  zijn  en  welke  niet  tot  de  verschijnselen  eener  ratio- 
neel volgehoudene  behandeling  behoort , is  de  graad  der  ver- 
rukking, waarbij  de  mensch  ten  derde  male  zoo  ver  in  zich- 
zelven  terugkeert , dat  het  verstandelijk  vermogen  geheel  op- 
geheven en  het  ligchaam  uit  de  spheer  der  dierlijkheid  geheel 
in  een  plantenleven  teruggedrongen  schijnt  te  zijn.  Gevoel-  en 
bewusteloos  verblijft  de  mensch  in  den  toestand  van  zulk  een 
schijnbaar  verstandelijk  niet-bestaan  soms  korteren,  soms  län- 
geren tijd  , heeft  bij  het  ontwaken  en  zelfs  in  den  magnetischen 
slaap  geene  herinnering  daarvan , en  kan  bij  een  herhaald  te- 
rugkeeren  van  zulk  eenen  toestand  ligt  in  duurzame  verstands- 
verbijstering overgaan. 

§ 66. 

Deze  zijn  de  verschijnselen , die  gedurende  de  magnetische 
behandeling  zijn  waargenomen , en  wij  willen  niet  beslissen , 
hoeveel  w^aars  en  onwaars  deze  door  geachte  geneesheeren  ge- 
gevene  waarnemingen  bevatten.  De  bestrijders  van  het  dierlijk 
magnetismus , onder  anderen  Rüdolphi  (Physiol.  Bd.  II.  Abth, 
I.  § 337)  zien  in  al  deze  verschijnselen  slechts  leugens  en 
bedrog,  en  willen  geen  derzelve  voor  trouw  waargenomen  laten 
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gelden ; terwijl  de  aanhangers  Man  deze  leer  van  den  anderen 
kant  te  ver  zijn  gegaan  j en  vaak  het  offer  van  misleiding  zijn 
geworden.  Dat  echter  zulk  een  toestand  van  helderzien  reeds 
aan  de  ouden  bekend  geweest  is,  bewijzen  de  hiertoe  behoo- 
rende  opgaven  van  Hippocrates  (Scaliger  comment.  in  libr. 
Hippocratis  de  insomniis),  Aristoteles  (de  divinat.  per  som- 
num),  Aretaeus  (de  signis  et  causis  morborum)  en  anderen 
meer.  Ook  werd  de  magnetische  behandeling  in  vroeger  en 
later  tijd  tot  velerlei  genezende  bedoelingen  aangewend , en  wij 
herinneren  in  dit  opzigt  alleen  aan  het  geschrift  van  Goclehius 
(de  magnetica  vulnerum  curatione,  Marburg!  1608),  dat  in  den 
tijd  groot  opzien  baarde  en  vele  tegenschriften  voortbragt.  Of- 
schoon nu  ook  de  beslissing  over  het  ware  en  onware  dezer 
verschijnselen  nog  buiten  ons  bereik  ligt , moest  toch  de  den- 
kende geneesheer  zich  niet  voor  geregtigd  houden,  om  eene 
zoo  aanzienlijke  en  in  zekere  gevallen  stellig  geneeskrachtige 
handelwijze,  als  het  dierlijk  magnetismus  aan  de  hand  geeft, 
uit  de  reeks  zijner  geneesmiddelen  door  te  schrappen;  maar 
bijzonder  is  de  geneesheer  van  vrouwen  verpligt , deze  handel- 
wijze niet  geheel  op  te  geven , daar  de  ondervinding  leert , dat 
vele  ziekelijke  toestanden  van  het  vrouwelijk  geslacht  door 
geen  ander  middel  genezing  of  ten  minste  verligting  verkregen. 
Maar  vooral  moet  de  geneesheer  zich  wachten , om  zich  van  de 
getrouwe  aanwending  van  dit  geneesmiddel  en  de  waarneming 
van  den  uitslag  te  laten  aftrekken  door  de  in  het  oog  loopende 
verschijnselen  van  den  slaap  en  van  het  helderzien,  en  in 
deze,  welke  eigenlijk  bijkomende  toevallen  zijn,  de  hoofdzaak 
en  als  het  ware  het  doel  zijner  handelwijze  te  zoeken ; deze  is 
de  klip , waarop  de  grootste  aanhangers  van  het  magnetismus 
gestrand  zijn , en  welke  deze  reeds  voor  vele  gevallen  stellig 
geneeskrachtige  behandeling  tot  eene  laffe  bespottelijkheid  of 
tot  een  middel  van  duistere , mystieke  of  zelfs  lage  zinnelijke 
bedoelingen  vernederd  heeft.  Aan  Stieglitz  komt  de  verdienste 
toe , dat  hij  in  dit  opzigt  het  ware  en  het  valsche  in  de  waar- 
nemingen behoorlijk  geschift  en  op  het  gewigt  eener  trouwe 
waarneming  de  aandacht  gevestigd  heeft. 
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' tot  de  wijze  van  de  magnetische  kuur  te 

leiden.  Deze  behandeling  is  of  eenvoudig  óf  zamengesteld : de 
eerste  geschiedt  door  den  magnetiseur  alleen , de  andere  door 
bijvoeging  van  andere  hulpmiddelen , waarvan  hij  zich  bedient. 
De  eenvoudige  magnetische  behandeling  wordt  gewoonlijk  met 
de  hand  uitgevoerd,  en  heet  daarom  manipulatie ; maar  hij  kan 
ook  door  aanblazen , door  eenen  vasten  blik  en  eindelijk  door 
het  sterk  bepalen  der  gedachten  geschieden , welk  laatste  echter 
nog  zeer  twgfelachtig  is.  Het  aanblazen  geschiedt  op  die  wijze , 
dat  men  den  mond  kort  bij  het  bedoelde  deel  brengt,  en  nu 
met  eene  zekere  wilskracht  en  snelheid  de  kort  te  voren  inge- 
ademde lucht  weder  uitademt.  Het  vast  aanzien  bestaat  in 
eenen  met  vastheid  op  de  oogen  des  lijders  gerigten  blik.  Het 
bepalen  der  gedachten  bestaat  in  een  gedurig  en  vast  denken 
aan  den  lijder,  en  is  dus  zuiver  zielkundig.  De  manipulatie 
heeft  verschillende  soorten  , en  bestaat  gewoonlijk  in  een  gedurig 

naar  eene  en  dezelfde  rigting,  waarbij  men 
telkens  , ten  einde  door  een  tegenovergesteld  strijken  de  voort- 
gebragte  werking  niet  weder  weg  te  nemen,  in  eenen  naar 
buiten  loopenden  boog  terugkeert.  Deze  manier  heeft  den 
naam  van  manipulatie  in  bogen  of  dwalende  manipulatie  ver- 
kregen , ter  onderscheiding  van  die  handelwijze , waar  bestendig 
op  slechts  één  punt  gewerkt  wordt,  en  welke  dus  bestendige 
behandeling,  bepaalde  manipulatie  kan  heeten. 

Het  magnetisch  strijken  loopt  beneden-  en  buitenwaarts  van 
het  hoofd  naar  de  ledematen , het  tegenstrijken  binnen-  en 
bovenwaarts ; dit  laatste  is  echter  volgens  Kluge  storend.  De 
magnetiseur  kan  óf  met  den  rug  van  de  hand , óf  met  haren 
scherpen  rand  óf  eindelijk  met  hare  handvlakte  den  zieke  aan- 
raken. De  manipulatie  met  de  rugvlakte  der  hand  is  onzijdig, 
en  kan  dus  tot  het  tegenstrijken  dienen.  De  manipulatie  met  den 
rand  en  die  met  den  palm  der  hand  behooren  tot  de  werkzaamste 
wijzen  van  aanraking,  doch  staan  tegen  elkander  over , zoodat 
de  manipulatie  met  den  rand  der  hand  de  werkingen  van  de 
manipulatie  met  den  handpalm  wieder  wegneemt.  Gmelin 
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noemde  haar  daarom  de  negative  wijze  van  aanraking.  Bij 
dezelve  strijkt  de  magnetiseur  met  de  vlakke  hand  langs  den 
lijder  naar  beneden,  terwijl  hij  te  gelijk  de  benedenste  scherpe 
ellepijpsranden  eenigzins  schuins  aanlegt  en  eene.. zachte  druk- 
king daarmede  aanbrengt , vervolgens  met  de  manipulatie  met 
de  rugvlakte  weder  in  de  hoogte  gaat , en  de  vorige  wijze  van 
aanraking  nu  op  nieuw  zoo  lang  herhaalt  , tot  de  bedoelde 
uitkomst  verkregen  is.  De  manipulatie  met  den  handpalm  is 
de  eigenlijk  werkzame  wijze  van  behandeling,  die  ook  de  al- 
gemeenste aanbeveling  verdient  j zij  is  verdeeld  in  handpalm- 
en vinger-manipulatie.  De  handpalm-manipulatie  is  gemeenlijk 
zachter,  en  kan  dwalend  of  ook  bestendig  aangewend  worden. 
In  het  eerste  geval  voert  men  de  vlakke  handen  met  aan  een 
gehoudene  en  zijwaarts  gerigte  vingers  langs  het  geheele  lig- 
chaam  des  lijders  of  langs  enkele  ledematen  van  denzelven 
naar  beneden , en  keert  dan  telkens  met  de  handrug-manipu- 
latie  naar  de  hoogere  deelen  terug.  In  het  laatste  geval  brengt 
men  daarentegen  de  handen , die  men  gewoonlijk  vooraf  be- 
ademt , vlak  met  enkele  deelen  eenen  tijd  lang  in  aanhoudende 
aanraking. 

De  vinger-manipulatie  kan  meer  of  minder  versterkt  worden  , 
naar  gelang  men  de  vingers  in  verschillende  verbindingen  met 
elkander  brengt.  De  duim  werkt  het  krachtigst,  daarna  de 
pink,  vervolgens  de  wijs-  en  ringvinger;  de  werking  van  den 
middelvinger  is  nul.  De  uitgespreide,  haaksgewijs  gebogene 
vingers  , de  uitgestrekte  vinger-manipulatie , werkt  het  zwakst ; 
sterker  is  de  zamengetrokkene  vinger-manipulatie,  waarbij  de 
vingertoppen  tot  elkander  zamengebragt  en  in  een  punt  ver- 
eenigd  worden.  De  sterkste  graad  van  werking  heeft  plaats 
bij  de  eenvoudige  vuist-manipulatie , waar  de  vuist  gebald  en 
alleen  de  spits  van  den  duim  op  den  lijder  gerigt  wordt.  Ge- 
schiedt dit  met  beide  duimen,  dan  heeft  men  de  dubbele 
vuist-manipulatie.  Deze  verschillende  vinger-manipulatiën  kun- 
nen ook  óf  dwalend  óf  bestendig  worden  aangewend. 

Bovendien  onderscheidt  men  eene  manipulatie  met  aanraking 
cn  uit  de  verte:  de  eerste  kan  wederom  van  tweederlei  soort 
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zijn , of  met  eene  daarbij  aangebragte  drukking  , óf  met  eene 
zachte  aanraking.  Het  manipuleren  met  eene  sterke  aanraking , 
het  zoogenoemd  masseren,  is  onbetwistbaar  de  oudste  manier. 
Het  manipuleren  uit  de  rerte  (in  distans)  geschiedt  op  eenen 
kleinen , omstreeks  twee  tot  zes  duim  verwijderden  afstand  van 
het  ligchaam  des  lijders,  en  w'^ordt  bij  zeer  gevoelige  lijders  op 
eenen  afstand  van  zes  of  meer  passen  verrigt.  Dit  manipuleren 
in  distans  is  vooral  bij  het  vrouwelijk  geslacht  dienstig, 

§ 68. 

Buiten  deze  manieren  van  manipulatie  zijn  er  nog  drie  an- 
dere , namelijk  het  besprengen , het  zamendrukken  en  het  aan- 
waaijen.  Het  besprengen,  dat  men  laden,  chargeren,  noemt, 
bestaat  daarin , dat  men  de  vingertoppen  herhaaldelijk  naar  de 
handpalmen  brengt,  en  ze  dan  telkens  weder  snel  in  eene  uit- 
eenwijkende rigting  met  eenen  gelijktijdigen  zwaai  der  geheele 
hand  naar  den  zieke  uitspreidt,  even  alsof  men  hem  met  eene 
daaraan  hangende  vloeistof  wilde  besprengen.  Het  zamendruk- 
ken , comprimeren , bestaat  daarin , dat  men  de  vlakke  handen 
met  eenigzins  uitgestrekte  vingertoppen  en  teruggetrokkene  holle 
handpalmen  tot  op  zes  duim  omstreeks  tot  den  zieke  doet  na- 
deren , en  hierop  de  handpalmen  met  eene  versterkte  drukking 
eenige  duimen  naar  den  zieke  vooruitdringt,  zoodat  de  hand- 
palmen plat  w'orden  en  met  de  vingers  eene  effene  vlakte  uit- 
maken. Na  het  voleindigen  der  drukking  haalt  men  de  hand- 
palmen in  hunne  vorige  rigting  terug,  en  dringt  ze  weder  op 
nieuw^  voorwaarts. 

Het  aanwaaijen , ventileren , het  algemeen  bedaren , wordt 
op  eene  zoodanige  wijze  uitgevoerd , dat  men  herhaaldelijk  met 
de  vlakke  handen  en  eenigzins  zijwaarts  gerigte  vingers  op  een 
omstreeks  zes  duim  verwijderden  afstand  voor  de  zieke  matig 
snel  benedenwaarts  strijkt,  en  daardoor  eenen  gelijkmatigen  togt 
zoekt  te  bewerken.  Sommigen  verrigten  deze  handgreep  in 
verscheidene  afzonderlijke  bewegingen  , w^aarbij  zij  de  handen 
w'aaijersgewijs  bew^egen  en  golvend  voor  den  zieke  beneden- 
waarts brengen.  Het  gevolg  van  dit  na  iedere  crisis  noodza- 
IT.  9. 
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kelijk  ventileren  is  rust  en  leniging  van  alle  te  voren  aanwe- 
zige klagten. 

§ 69. 

De  zamengestelde  magnetische  behandeling  bestaat  in  het 
gebruik  van  die  middelen , welke  men  voor  versterkings-  of 
vervangingsmiddelen  moet  houden.  De  versterkingsmiddelen 
w^erken  óf  onmiddellijk  óf  middellijk  ; tot  de  middellijke  be- 
hooren  de  geleider , de  isoleerbank , de  electriciteit , de  spiegel 
en  de  muzijk.  Bij  den  geleider  grijpt  men  tw^ee  ijzeren  of 
stalen  staven  aan  hun  eene  einde  met  de  volle  hand , en 
raakt  met  het  ander  einde  den  lijder  aan.  De  isoleerbank  is 
even  zoo  gemaakt  als^de  electrische , en  wordt  evenzoo  gebruikt , 
en  w^el  zoo,  dat  men  óf  den  zieke  alleen,  óf  in  gemeenschap 
met  den  magnetiseur  isoleert.  De  electriciteit  wordt  op  die 
wijze  aangewend , dat  zoowel  de  zieke  als  ook  de  magnetiseur 
zich,  terwijl  beide  op  de  isoleerbank  zitten,  door  kettingen, 
die  aan  de  voeten  der  beide  stoelen  bevestigd  zijn , met  eene 
aan  den  gang  gebragte  electriseermachine  in  verbinding  plaat- 
sen, en  aldus  de  voortgebragte  vloeistof  in  den  vorm  van  een 
electriek  bad  op  zich  laten  werken.  Daar  velen  opgeven , dat 
men  op  den  zieke  kan  werken , wanneer  de  magnetiseur  zijn 
in  den  spiegel  aauAvezig  beeld  magnetiseert,  wxrd  dit  tot  de 
versterkingsmiddelen  gerekend.  Bij  de  aanwending  der  muzijk 
moet  inzonderheid  de  individuele  gemoedsstemming  der  zieken 
in  acht  genomen  werden,  en  men  moet  diensvolgens  zoowel 
de  keus  der  instrumenten  als  der  muzijkstukken  inrigten.  Tot 
de  onmiddellijk  werkende  versterkingsmiddelen  kunnen  alle  ze- 
delijke en  ligchamelijke  invloeden  gerekend  werden,  die  in 
staat  zijn , de  levenswerkzaamheid  des  magnetiseurs  te  verhoo- 
gen , en  in  het  bijzonder  w erd  hiertoe  het  versterken  door  het 
magnetisch  rapport  gerekend. 

Tot  de  voornaamste  vervangingsmiddelen  behooren  het  ge- 
magnetiseerd water,  het  gemagnetiseerd  glas,  de  gemagneti- 
seerde batterij  en  de  gemagnetiseerde  boom.  Deze  gronden 
zich  op  de  ondervinding , dat  ook  in  onbew^erktuigde  ligchamen 
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zoodanige  veranderingen  kunnen  voortgebragt  worden , dat  zij 
op  de  zich  in  hunne  nabijheid  bevindende  bewerktuigde  lig- 
chamen  werken.  Zij  zouden  de  magnetische  kracht  in  zich 
opnemen  en  haar  zoo  lang  ophouden , totdat  een  ander  lig- 
chaam,  dat  er  meer  verwantschap  mede  heeft,  in  hunnen 
dampkring  komt. 

§ 70. 

Deze  korte  opgaven  omtrent  de  verschijnselen  en  de  wijze 
van  uitvoering  van  het  magnetismus  mogen  voldoende  zijn , om 
den  jongen  geneesheer  met  dit  onderwerp  eenigzins  bekend  te 
maken  en  hem  in  staat  te  stellen , om  de  meer  uitvoerige  wer- 
ken over  het  magnetismus  te  kunnen  verstaan.  Ofschoon  het 
in  Duitschland  weinig  wordt  toegepast , en  zelfs  bij  vele  ge- 
neesheeren  in  discrediet  is , mag  toch  de  geneesheer  niet  geheel 
onbekend  blijven  met  een  middel^  dat  nog  niet  lang  geleden 
door  de  geleerdste  geneesheeren  verdedigd  en  gebezigd  werd, 
en  zulk  een  opzien  baarde.  Niet  bij  alle  zieken  zal  men  de 
hoogere  graden  van  het  magnetismus  kunnen  bewerken  ; zelfs 
zijn  niet  eens  alle  voor  de  lagere  graden  vatbaar : maar  zij  zijn 
niet  geheel  weg  te  cijferen,  en  wij  hebben  gevallen  waarge- 
nomen , die  ons  omtrent  de  werkzaamheid  van  het  dierlijk 
magnetismus  allen  twijfel  benemen.  De  toestanden  in  hetzelve 
schijnen  met  die  van  het  droomwaken  bijna  overeenkomstig , 
zoodat  men  ze  inderdaad  voor  gelijksoortig  zou  kunnen  houden. 
Deze  bestaan , zoo  als  wdj  gezien  hebben , in  eene  eigenaardige 
verandering  in  de  ziel  en  het  zenuwstelsel , en  in  eene  afwijking 
in  beider  wisselwerking.  Het  dierlijk  magnetismus  wekt  deze 
afwijkingen  kunstmatig  op , zoo  als  dit  reeds  uit  de  verschijn- 
selen der  lagere  graden  blijkt.  Yelerlei  theoriën  zijn  ter  ver- 
klaring van  de  manier  en  wijze,  waarop  dit  geschiedt,  opge- 
geven , daar  men  soms  eene  onbekende  eigenaardige  kracht 
aannam , die  in  den  mensch  sluimeren  en  nu  gewekt  worden 
zou , soms  eene  algemeene  kracht , die  aan  den  gemagnetiseerde 
overgedragen  zou  worden ; maar  wij  zouden  ons  in  loutere  be- 
spiegelingen verliezen , zoo  wij  deze  theoriën  naauwkeuriger 
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wilden  opgegen.  Wij  kunnen  ons  dus  slechts  hoofdzakelijk 
bezig  houden  met  de  vraag , op  welke  wijze  het  dierlijk  magne- 
tismus  als  geneesmiddel  kan  dienen,  en  welke  w^aarde  wij  aan 
hetzelve  als  zoodanig  moeten  toekennen.  Zoo  wij  de  hoogere 
graden  ter  zijde  stellen  , maakt  het  magnetismus  eene  verhoo- 
ging  der  ligchamelijke  levenskracht  in  evenredigheid  tot  de  ziel 
uit , doordien  de  eerste  aan  den  zielsinvloed  onttogen  wordt ; 
het  zenuwstelsel  wordt  meer  geïsoleerd , waarbij  deszelfs  ver- 
rigtingen  inderdaad  langzamer  van  de  hand  gaan.  .Op  deze 
wijze  kan  het  magnetismus  bedarend  en  versterkend  op  het 
zenuwstelsel  werken.  In  de  hoogere  graden  woorden  de  ligcha- 
melijke krachten  mede  aangedaan , en  de  verbinding  tusschen 
ziel  en  ligchaam  w'ordt  inniger  dan  in  den  natuurlijken  toe- 
stand , maar  blijft  beperkt , daar  zij  slechts  op  bepaalde  bedrij- 
ven gerigt  is  en  met  name  de  geest  zich  met  de  ziekte  des 
ligchaams  bezig  houdt.  Even  als  voorgevoel , droomen  en 
verw'achtingen  in  den  ziekelijken  toestand  bij  niet  gemagneti- 
seerden  dikwijls  gegrond  zijn  en  zich  waar  betoenen,  kunnen 
aij  dit  ook  in  den  magnetischen  slaap  zijn ; maar  gelijk  de 
eerste  maar  al  te  vaak  bedriegelijk  zijn , gaat  het  ook  zoo  met 
deze  laatsten , en  ofschoon  ook  de  w etenschap  niet  alles , w at 
zij  niet  doorzien  kan,  trotschelijk  afwdjst,  mag  zij  toch  hare 
weelgegronde  beginselen  niet  aan  die  duistere , onzekere  voor- 
stellingen en  beelden  ondergeschikt  maken.  Op  zichzelve  kun- 
nen wnj  in  die  hoogere  graden  van  het  magnetismus  geene  ge- 
neeskracht erkennen  , en  zoo  de  ge  nagnetiseerde  , in  die  wereld 
van  verbeelding  en  van  droomen  geplaatst,  zijnen  toestand  af- 
schildert en  middelen  tot  zijne  genezing  opgeeft,  mag  men 
deze  5 zoo  zij  niet  tegen  alle  ondervinding  aandruischen , toe- 
dienen; maar  men  volge  den  lijder  niet  onvoorw^aardelijk , w^aar 
hij  dadelijk  nadeelige  middelen  opgeeft.  In  allen  gevalle  zijn 
de  hoogere  graden  van  het  magnetismus  ziekelijke  toestanden, 
die  op  zichzelve  reeds  als  gevaarlijk  moeten  beschouwd  wer- 
den , die  op  den  geest  en  het  ligchaam  vernielend  kunnen 
wnrken , en  inderdaad  alleen  bij  zoodanige  individus  opgew  ekt 
worden  , die  reeds  in  eenen  aanmerkölijken  graad  verzwakt 
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zijn  en  aan  eene  hooge  gevoeligheid  des  zenuwstelsels  en  eene 
verhoogde  opwekbaarheid  van  den  geest  lijden.  Deze  zijn  de 
oogpunten , waaruit  wij  het  dierlijk  magnetismus  als  genees- 
middel moeten  beschouwen.  Alleen  in  de  lagere  graden , in 
zijne  zuivere  werking  op  het  ligchaam  van  den  mensch,  kan 
het  bedarend  en  versterkend  op  het  zenuwstelsel  werken ; de 
hoogere  graden  zijn  zelfs  gevaarlijk  , van  geen  dadelijk  nut, 
mogen  alleen  in  de  zeldzaamste  gevallen  bij  zeer  zieke  indivi- 
dus  opgewekt  worden,  en  de  beelden  en  voorstellingen,  of- 
schoon bij  eenige  voorwerpen  gegrond,  hebben  eene  te  onze- 
kere waarde , om  ons  voor  den  gevaarlijken  invloed  op  het 
ligchaam  schadeloos  te  stellen.  Zoo  de  verschijnselen  van  het 
droomwaken  en  van  het  magnetismus  ook  in  de  lagere  graden 
overeenstemmen,  kunnen  wij  vragen,  op  w^elke  wijze  dit  laat- 
ste zich  heilzaam  betoont,  terwijl  het  eerste  als  een  ziekelijke 
toestand  moet  beschouwd  worden.  Deze  vraag  zal  wel  moeije- 
lijk  te  beantwoorden  zijn , maar  kan  bij  vele  middelen  geop- 
perd worden.  Wanneer  die  overeenstemming  der  ziel  en  des 
ligchaams , die  in  den  regelmatigen  toestand  aanwezig  is , door 
eene  in  de  bewerktuiging  zelve  berustende  afwijking  gestoord 
is , dan  is  deze  toestand  ziekelijk ; maar  wordt  hij  door  kunst- 
matige middelen  voorbijgaand  voortgebragt , dan  kan  hij  zelfs 
heilzaam  worden , doordien  hij  eigenaardige  werkzaamheden  op- 
wekt. Men  kan  echter  die  aanvallen  van  droomwaken  als  on- 
volkomene  crises  en  den  magnetischen  slaap  als  eene  verhooging 
daarvan , als  eene  volkomene  crisis  beschouwen. 

§ 71. 

De  ziekten,  tegen  welke  men  het  dierlijk  magnetismus  als 
geneesmiddel  aangeraden  heeft,  zijn:  al  die  toestanden,  welke 
door  zenuwzwakte  of  uitputting  veroorzaakt  worden , zoo  als 
de  zenuwziekten  bij  het  vrouwelijk  geslacht , die  uit  eenen 
teederen  ligchaamsbouw  voortkomen , gelijk  vrijsterziekte  , kram- 
pen , stuipen , vitusdans , vallende  ziekte , zinvang  enz. , en 
de  aangehaalde  toestanden  van  nachtwandelen,  nachtmerrie, 
helderzien  enz.  Bovendien  heeft  men  het  tegen  onwerkzaam- 
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heid  in  bijzondere  deelen , tegen  zwakte  in  de  af-  en  uitschei« 
dingswerktuigen , in  de  zin-  en  spraakwerktuigen  en  in  de  be- 
wegingswerktuigen , en  ter  leniging  van  pijnen  aanbevolen ; 
maar  inzonderheid  zijn  het  krampachtige  toestanden  van  enkele 
gewigtige  deelen , waarin  wij  van  die  behandeling  nut  gezien 
hebben.  Bij  de  aanwending  van  het  magnetismus  heeft  men, 
zoo  als  reeds  vermeld  is  (§  66) , voornamelijk  den  ziekelijken 
toestand  en  de  werking  van  het  magnetismus  op  denzelven , in 
het  oog  te  houden , en  men  moet  zich  streng  voor  de  dwa- 
ling van  vele  magnetiseurs  wachten , om  het  middel  en  deszelfs 
bijzondere  verschijnselen  voor  de  hoofdzaak  te  houden.  Zoodra 
men  dan  de  ziekte  gebeterd  of  weggenomen  heeft,  onthoude 
men  zich  van  de  voortzetting  der  magnetische  kuur , en  inzon« 
derheid  wachte  men  zich , den  magnetischen  slaap , of  wel  het 
helderzien , voor  het  einddoel  der  kuur  te  houden.  In  vele  en 
wel  in  de  gelukkigste  gevallen  van  het  gebruik  van  het  magne- 
tismus zagen  wij  de  ziekte  wijken,  zonder  dat  er  een  magne- 
tische slaap  ontstaan  was , die  altijd  slechts  als  eene  nieuwe 
ziekte  moet  beschouwd  worden. 
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tione.  Lips.  1730. 
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cur.  1775. 
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Nouveaux  Mémoires  de  1’ Académie  de  Berlin,  an  1775. 

J.  F.  Klinkosch,  Schreiben,  den  thierischen  Magnetismus  betref- 
fend. Prag  1776. 

A,  Bürgmanni,  Magnetismus  s.  de  affinatibus  magneticis  observa- 
tiones.  L.  B.  1778. 

Memoiie  de  Mr,  Mesmer  sur  la  decouverte  du  magnétisme  anim. 
Prag  1779. 

d’Eslon,  Observations  sur  ie  magnétisme  animal.  Lond.  1780. 

Mesmer,  Piecis  historiijue  des  faits  relatifs  au  magnétisme  ani- 
mal jusques  en  Avril  1781.  Lond.  1781. 

Dezelfde,  Abhandlung  über  die  Entdeckung  des  thierischen 
Magnetismus.  A.  d.  Franz.  Carlsruhe  1781, 
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Mesher  , Kurze  Geschichte  des  thierischen  Magnetismus  bis  April 
1781.  A.  d.  Franz.  Carlsruhe  1783. 

Bergasse,  Conside'rations  sur  le  magne'tisme  animal  ou  sur  la 
theorie  du  monde  et  des  etres  organises , d^apres  les  principes 
de  Mr.  Mesmer,  a la  Haye  1784. 

S.  DE  LA  Tour,  PAmi  de  la  nature,  ou  maniere  de  traiter  les 
maladies  par  le  pretendu  magnetisme  animal.  Dijon  1784. 

d’Eslon  , Observations  sur  les  deux  rapports  de  Mrs.  les  commiss. 
nomme's  par  sa  Majeste  pour  l’examen  du  magnétisme  anim. 
Philadelph.  et  Paris  1784. ' 

Lehrsätze  des  Herrn  Mesmer,  sowie  er  sie  in  den  geheimen  Ver- 
sammlungen der  Harmonie  mitgetheilt  hat.  Strasburg  1785. 

Rapport  des  commissaires  de  la  Société  royale  de  médecine, 
nommés  par  le  Roi  pour  faire  Pexamen  du  magne'tisme  ani- 
mal. Paris  1784. 

Dr.  Mesmer’s  Beschwerden  und  Vorstellungen  an  das  Parlement 
zu  Paris  wider  den  Bericht  der  Königlichen  Commissariën , 
sammt  einem  Schreiben  des  Herrn  Grafen  B.  A.  d.  Franz. 
Wien  1785. 

M.  DE  B....,  De  la  philosophie  corpusculaire , ou  des  connaissan- 
ces  et  des  procédés  magnétiques  chez  les  divers  peuples.  Paris 
1785. 

Doppet’s  Theoretische  und  praktische  Abhandlung  vom  animali- 
schen Magnetismus.  A.  d.  Franz.  Breslau  1785. 

T.  A.  Wolf’s  Beitrag  zur  Geschichte  des  magnetischen  Somnam- 
bulismus aus  dem  Altherthume,  in  het  Berlinische  Monat- 
schrift. September  1787. 

Bögkmann’s  Archiv  für  Magnetismus  und  Somnambulismus.  Stras- 
burg 1787. 

C.  L.  Hoffmann’s  Magnetist.  Frankf.  und  Mainz  1787. 

A.  Wienholt,  Beitrag  zu  den  Erfahrungen  über  den  thierischen 
Magnetismus.  Hamburg  1787. 

J.  F.  A.  Kinderling,  Der  Somnambulismus  unserer  Zeit,  mit  der 
Incuba  oder  dem  Tempelschlaf  und  Weissagungstraum  der  al- 
ten Heiden  in  Vergleichung  gestellt.  Dresden  u.  Leipz.  1788, 

Antimagnetismus,  oder  Ursprung,  Fortgang,  Verfall,  Erneuerung 
und  Widerlegung  des  thierischen  Magnetismus.  A.  d.  Franz. 
Gera  1788. 

Heineken’s  Ideen  und  Beobachtungen,  den  Magnetismus  und 
dessen  Anwendung  betreffend.  Bremen  1800. 
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Lentin,  Vom  thierischen  Magnetismus;  in  Hüfeland’s  Journal 
der  prakt.  Heilkunde.  Bd.  XI.  St.  2.  S.  120. 

JoRDENSy  Einige  die  Wirksamkeit  des  thierischen  Magnetismus 
begründende  Thatsachen.  Aldaar  Bd.  XV.  St.  2 
Nordhoff’s  Archiv  für  den  thierischen  Magnetismus.  Jena  1804. 
F.  HüfelanDj  Beitrag  zu  den  Erfahrungen  über  Somnambulismus 
u.  s.  w.,  in  Keil's  Archiv  für  die  Physiologie.  Bd.  VI.  Heft  2: 
K.  E.  Schelling  , Ideen  und  Erfahrungen  über  den  thierischen 
Magnetismus,  in  de  Jahrb.  der  Medicin  von  Marcus  und  F. 
W.  Schelling.  Tübingen  1807. 

A.  M.  J.  Chastenat  de  Püységur  , Du  magnetisme  animal  consi- 
déré  dans  ses  rappdrts  avec  diverses  branches  de  la  physique 
generale.  Paris  1807. 

J.  H.  Kopp,  Jahrbücher  der  Staatsarzneikunde.  Erster  Jahrgang. 
Frankf.  a.  M.  1858. 

D.  E.  Bartels,  Grundzüge  einer  Physiologie  und  Physik  des  thie- 
rischen Magnetismus.  Frankf.  a.  M.  1812. 

C.  A.  Kluge,  Versuch  einer  Darstellung  des  animalischen  Magne- 
tismus als  Heilmittel.  Berlin  1811.  2te  Aufl.  1813.  Holland- 
sche  vertaling  door  Prof.  F.  van  den  Breggen,  Cornsz.  Am- 
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J.  D.  Brandis,  üeber  psychische  Heilmittel  und  Magnetismus. 
Kopenhagen  1818. 
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TW^EEDE  GEDEELTE. 


« 

BIJZONDERE  ZIEKTE-  EN  GENEZINGSLEER  VAN  DE  ZIEKTEN  DEK 

VROUWELIJKE  TEELDEELEN. 


EERSTE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  des  hekkens, 

1.  De  beenwoekeringen  in  het  vrouw^elijk 

bekken. 

§ 72. 

Ofschoon  de  beenwoekeringen  van  het  vrouwelijk  bekken  tot 
de  zeldzaam  voorkomende  ziekten  behooren,  en  ten  opzigte  van 
de  leer  harer  oorzaken  en  verschijnselen  nog  zeer  duister  zijn, 
en  de  behandeling  ook  weinig  of  volstrekt  niets  tegen  hare 
ontwikkeling  vermag,  w^ekken  zij  toch  de  belangstelling  des 
geneesheers  op , daar  hare  gevolgen , die  inzonderheid  gedurende 
de  haring  kenbaar  worden,  zeer  gewigtig  zijn,  en  de  aanwij- 
zingen tot  derzelver  wegruiming  slechts  uit  eene  naauwkeurige 
kennis  van  dezelve  kunnen  bepaald  worden.  — Men  heeft  de 
beenwoekeringen  in  het  bekken  in  beenspekgezw^ellen  en  been- 
uitwassen verdeeld , en  dat  w^el  naar  gelang  zij  uit  de  been- 
deren zelve  of  uit  eene  beenverbinding  ontstaan.  Ons  dunkt 
echter  deze  onderscheiding  noch  theoretisch  gegrond , noch  voor 
de  praktijk  nuttig  te  zijn.  In  het  laatste  opzigt  komt  het  hier 
vooral  voornamelijk  op  drie  omstandigheden  aan,  namelijk  of 
de  gezw^ellen  week  of  hard  zijn , of  hun  omvang  grooter  of 
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kleiner  is,  en  eindelijk,  of  de  gezwellen  goed-  of  kwaadaardig 
zijn  ; op  wxlke  verscheidenheden  wij  later  zullen  terugkomen. 

§ 73. 

De  beenw^oekeringen  van  de  bekkenbeenderen  vertoonen  de- 
zelfde kenmerken  als  die  van  andere  deelen  van  het  geraamte. 
De  gewone  verdeeling  dezer  gezwellen  in  beenuitwassen,  been- 
spek-  en  beenvleeschgez wellen  zou  dus  ook  op  dezelve  toepas- 
selijk zijn,  en  zij  werden  ook  inderdaad  volgens  dezelve  ge- 
rangschikt.  Echter  houden  wij  het  voor  doelmatiger,  in  ver- 
band met  de  latere  onderzoekingen  der  ziekelijke  gezwellen, 
onder  welke  zich  inzonderheid  die  van  J.  Müller  onderschei- 
den, de  volgende  verdeeling  derzelve  vast  te  stellen:  1)  af- 
zetting van  werkelijke  beenstof,  zonder  overige 
veranderingen  des  beenw'eefsels,  beenuitwas; 
2)  sponsachtige  gezwellen  der  beenderen,  die  goed- 
aardig zijn,  en  ook  door  afzetting  kunnen  verwijderd  woorden, 
enchondroma  volgens  J.  Müller;  en  3)  kwaadaardige 
gezwellen,  die  door  verschillende  schrijvers  als  b e e n s p e k- 
gezwel,  beenvleeschgez w" el  en  kankerachtig  been- 
uitwas beschreven  zijn. 

§ 74. 

Wat  de  beenuitwassen  aangaat,  behooren  die  van  het 
bekken  tot  de  enostosen , omdat  zij  in  de  bekkenholte  uitpui- 
len, en  wel  op  de  buitenste  deelen  van  het  been  gelegen, 
maar  evenwel  naar  het  binnenste  des  ligchaams  gerigt  zijn. 
Deze  gezwellen  ontstaan  uit  eene  overvoeding  des  beenweef- 
sels,  die  eene  zwelling  en  opzetting  des  beenweefsels  vooraf- 
gaat en  vergezelt.  De  vorm  derzelve  verschilt  zeer : soms  ko- 
men zij  voor  als  ongevormde,  tamelijk  gelijkmatige  gezwellen; 
soms  vertoonen  zij  zamengedrukte  beenplaten  of  spitsen  van 
eenen  ongelijkrnatigen  vorm,  soms  eenen  hoop  van  knobbels; 
somwijlen  verbinden  zij  brugsgew  ijs  tw^ee  beenpunten ; de  uit- 
wendige oppervlakte  is  glad , gestreept , met  bulten  of  spitsen 
bezet.  (Miescher,  De  inflammatione  ossium  eorumque  anatome 
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generali,  Berol.  1836,  en ^ Busch,  Theoret.  en  prakt.  Verlos- 
kunde, Plaat  Vni,  fig.  50,  51  , 52,  53.) 

Het  maaksel  der  beenuitwassen  is  ook  verschillend : óf  zij 
bestaan  mt  eene  harde,  op  ivoor  gelijkende  beenmassa , die 
voor  het  oog  eenvoudig  schijnt , maar  onder  het  mikroskoop 
een  net  van  fijne  mergkanaaltjes  vertoont,  die  met  eenmid- 
delpuntige  plaatjes  omgeven  zijn ; óf  zij  zijn  van  binnen  cel- 
achtig , en  met  eene  dunne , vaste  schors  omgeven , waarbij  de 
cellen  zelre  met  natuurlijk  beenmerg  gevuld  zijn.  He  vorming 
der  beenuitwassen  hangt  evenzeer  van  eene  opzetting  der  been- 
weefsels  als  van  eene  afscheiding  van  nieuwe  beenstof  af,  w^aar- 
door  het  been  zelf  of  harder  of  w^eeker  wordt.  Volgens  von 
Walther  (zie  v.  Graefs’s  und  v.  Walther’s  .Journal,  Bd. 
XIII,  p.  368)  zouden  alle  beengezw^ellen  eerst  in  eene  uitzetting 
van  het  beenwxefsel  en  eene  verwijding  van  de  cellen  en  van 
het  merg  en  van  de  aderlijke  kanalen  bestaan,  en,  gelijk  in 
alle  overige  deelen,  zoo  ook  in  de  beenderen,  de  zelfstandig- 
heid door  ontsteking  verweekt  en  eerst  later  verhard  worden. 
Bij  de  beenuitwassen  moet  men  dus  de  volgende  punten  in 
het  oog  houden:  het  losser  woorden  van  het  weefsel,  de  over- 
voeding van  het  been , en  de  afscheiding  van  stof  op  de  op- 
pervlakte , welke  stof  met  het  been  zelf  volkomen  ver<^roeit. 


§ 75. 

Van  het  enchondroma  heeft  J.  Müller  ons  eene  naauw- 
keurige  beschrijving  geleverd  (zie  zijn  werk  Ueber  den  feinem 
Bau  der  krankhaften  Geschwülste,  Berlin  1838).  Bit  is  een 
door  afzetting  geneeslijk  sponsachtig  gezwel  der  beenderen  of 
ook  der  zachte  deelen,  en  vormt  een  kogelvormig,  niet  kwab- 
big gezwel , ter  grootte  van  eene  vuist  en  meer.  In  de  been- 
deren komt  het  voor  als  eene  door  het  beenvlies  overtogene 
weeke  uitzetting  van  het  been,  die  zich  óf  binnen  in  hetzelve 
ontwikkelt,  met  eene  blaasvormige  uitrekking  der  zeer  ver- 
dunde schors,  óf  ook.  zeldzamer  uit  den  uitwendigen  omvang 
van  het  been  ontwikkeld  wordt , en  dan  niet  noodzakelijk  met 
eene  beenschors  overtogen  is.  De  boven  het  enchondroma  lig- 
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gende  deelen  blijven  gemeenlijk  onveranderd , hoezeer  het  zich 
ook  uitzet.  Hierdoor  en  door  hunne  langzame , onpijnlijke  ont- 
v^dkkeling,  door  hun  voor  het  gestel  onschadelijk  10-  tot  20- 
jarig  voortbestaan , herkent  men  derzelver  goedaardig  karakter. 
He  inhoud  van  het  gezwel  is  week,  in  en  op  het  been  meest 
met  tusscheningewevene  brokstukken  van  de  sponsachtige  been- 
zelfstandigheid , die  echter  ook  geheel  kunnen  ontbreken.  Het 
eigen  weefsel  des  gezwels  vertoont  op  de  doorsnede  meest  twee- 
derlei  met  het  bloote  oog  herkenbare  bestanddeelen , eene  ve- 
zelvliezige  en  eene  op  kraakbeen  of  vaste  gelei  gelijkende, 
grijze,  half  doorschijnende  zelfstandigheid.  De  vezelvliezige , 
die  zelden  ontbreekt,  vormt  kleine  en  groote  cellen,  tot  de 
grootte  van  eene  erwt  of  meer ; in  de  groote  zijn  vaak  nog 
kleine  bevat.  In  de  holten  derzelve  ligt  de  grijsachtige,  een 
w^einig  doorschijnende  tweede  stof,  die  zich  vaak  van  kraak- 
been door  hare  weekheid  onderscheidt , en  meer  op  het  w eek , 
glasachtig  kraakbeen  der  kraakbeenige  visschen , en  soms  ook 
op  weeke  gelei  gelijkt.  De  meer  doorschijnende  kraakbeenige 
massa’s  zijn  door  het  tusschenkomen  van  vliezige  weefsels  za- 
mengehoopt.  Deze  zamenhoopsels  zijn  aan  het  enchondroma 
eigen,  en  komen  bij  andere  beengezwellen  niet  voor.  Is  de 
massa  van  het  enchondroma  op  de  oppervlakte  vrij  , dan  ziet 
men  kleine  verhevenheden , die  deze  opeenhooping  reeds  van 
buiten  aanduiden.  Bij  mikroskopische  onderzoekingen  herkent 
men  het  vezelvliezig  deel  uit  doorschijnende  vezelen  geweefd , 
maar  de  glasachtige  massa  gelijkt  onder  het  mikroskoop  zoo  vol- 
maakt op  kraakbeen , dat  J.  Müller(  daarom  den  naam  van 
enchondroma  koos.  Het  ware  kraakbeen,  ook  dat  der  kraakbee- 
nige visschen , bevat  namelijk  de  door  Purkinje  het  eerst  bij  den 
mensch  beschrevene , ingestrooide  , eironde  of  rondachtige , half 
doorsch  jnende  kraakbeenligchaampjes , cellen  met  korreltjes , of 
kleinere  cellen.  Juist  zulke  mikroskopische  korreltjes  zijn  in 
de  glasachtige  massa  bevat.  Hoeveel  gelijkenis  nu  ook  die 
glasachtige  massa  voor  het  bloote  oog  en  voor  het  mikrosko- 
pisch onderzoek  met  het  kraakbeen  heeft , onderscheiden  toch 
de  vezelvliezige  beurzen  of  cellen , die  meest  het  geheele  ge- 
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zwel  doortrekken,  dit  weefsel  van  eigenlijk  kraakbeen.  Deze 
vliezige  bestanddeeJen  bevatten  bloedvaten.  J.  Muiler  nam 
zulk  een  gezwel  aan  het  darmbeen  en  w'ij  een  dergelijk  aan 
het  zitbeen  waar.  Hij  onderscheidt  twee  ontwikkelingsvormen 
derzelve , namelijk  de  centrale  in  het  binnenste  van  het  been , 
en  eene  tweede  op  deszelfs  oppervlakte,  zonder  uitzetting  van 
de  schors  tot  eene  schaal.  De  laatste  soort  vormt  zich  bij 
voorkeur  op  beenderen  met  eene  sponsachtige  zelfstandigheid, 
zoo  als  uit  de  zelfstandigheid  der  bekken-  en  schedelbeende- 
ren,  de  ribben,  enz.  De  oppervlakte  is  hier  minder  glad  dan 
bij  de  eerste  soort , en  het  gezwel  niet  regelmatig  kogelvormig. 
Deszelfs  oppervlakte  vertoont  eene  opeenhooping  van  rondach- 
tige ligchamen  ter  grootte  eener  erwt , of  ook  wel  kleiner  en 
grooter;  op  de  oppervlakte  zijn  uitpuilende  cellen  met  weeke, 
grijze  kraakbeenmassa  gevuld.  Uit  zulke  cellen  is  het  geheelè 
gezwel  opeengepakt.  Van  deze  verschillen  nog  eenige  andere 
soorten  van  beengezwellen , die  door  J.  Mülle»  beschreven  en 
in  zijn  aangehaald  werk  zelve  na  te  slaan  zijn , b.  v.  het  os- 
toide , desmoide , enz. , ofschoon  zij  ten  opzigte  van  hunne  ge- 
neesebjkheid  door  afzetting  daarmede  overeenkomen. 

§ 76. 

De  kwaadaardige  gezwellen  der  beenderen,  die  Otto  met 
den  naam  van  osteosarcoma , osteosteatoma , fungus  en  cancer 
ossis  bestempelt,  gelijken,  volgens  hem,  in  hunne  veelsoortige 
en  afwisselende  vormen  toch  altijd  op  de  sarcomateuse  en  kan- 
kerachtige ziekten  der  zachte  deelen , en  hebben  met  deze  den 
duidelijken  aanleg  tot  de  ziekte,  het  gemakkelijk  terugkeeren , 
het  voorkomen  in  den  middelbaren  en  gevorderden  leeftijd  en 
de  kwaadaardigheid  gemeen.  De  oorspronkelijke  zitplaats  der 
ziekte  IS  gewoonlijk  het  inwendig  beenweefsel,  en  het  been- 
vlies overtrekt  aanvankelijk  onveranderd  het  beengezwel;  ech- 
ter komen  ook  in  karakter  gelijke  gezwellen  en  sponsachtige 
mtwassen  primair  in  het  beenvlies  voor.  Het  maaksel  dezer 
gezwellen  is  wel , naarmate  het  been  vast  of  sponsachtig  is  en 
naar  gelang  de  ziekte  meer  den  vorm  van  het  gewoon  vleesch- 
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gezwel,  van  mergsponsgezwel  of  van  kanker  aanneemt , eenig- 
zins  verschillend  j maar  in  het  algemeen  bestaat  het  gezwel  in 
het  begin,  nadat  echter  het  been  reeds  meer  of  minder  ver- 
weekt en  gezwollen  is,  uit  eene  tamelijk  gelijkaardige,  met 
beenpunten  gemengde,  grijswitte,  van  vaten  weinig  voorziene 
massa , die  bijna  het  aanzien  van  vezelkraakbeen  heeft , en  uit 
eene  menigte  door  eiwit  meer  of  minder  vast  aaneengeplakte 
peesvezelen  bestaat.  Vervolgens  wordt  het  weefsel  losser ; er 
vormen  zich  cellen , wier  vliezen  verdikt  zijn  en  eene  uit  eiwit 
bestaande  vormlooze  massa  afscheiden , die  soms  taaijer , soms 
weeker  en  meer  aan  hersenmerg  gelijk  is,  of  er  schiet  uit  de- 
zelve een  rijkelijk  met  eiwit  gevuld  celweefsel  naar  buiten.  De 
bloedvaten  verwijden  zich ; het  gezwel  vergroeit  met  de  daar- 
overheenliggende  zachte  deelen , en  doorboort  deze  eindelijk. 
‘In  deze  beschrijving  is  echter  het  kwaadaardig  gezwel  van  het 
enchondroma  niet  geheel  onderscheiden.  Volgens  J.  Müller 
verschilt  het  maaksel  der  kanker-  en  mergachtige  gezwellen 
van  het  enchondroma  door  het  volgend  kenteeken : in  dezelve 
ontbreekt  de  kraakbeenige  massa  , die  bij  het  koken  chondrine 
geeft , terwijl  de  kankei  achtige  sponsgezwellen  een  eiwitachtig 
ligchaam  tot  grondslag  hebben ; ontwikkelt  zich  het  mergspons- 
gezwel uit  het  binnenste  van  het  been,  dan  doorbreekt  het  dat 
niet , en  zet  het  niet  ligt  blaasvormig  uit.  Slechts  in  zeer  zeld- 
zame gevallen  vindt  men  in  het  mergvleeschgezwel  des  beens 
werkelijke  uitzetting  van  hetzelve.  Ontwikkelt  zich  het  merg- 
sponsgezwel van  het  been  op  deszelfs  oppervlakte , dan  krijgt 
het  vaak  van  binnen  de  van  de  oppervlakte  des  beens  uit- 
schietende naald-  of  plaatvormige  uitsteeksels,  die  te  regt  in 
ziektekundige  verzamelingen  bewonderd  worden.  il  heeft  men 
ook  de  zelfstandigheid  van  het  knoestgezwel  om  de  hardheid , 
die  verschillende  vormen  van  hetzelve  vertoonen,  verkeerdelijk 
met  kraakbeen  vergeleken,  zoo  ontbreekt  in  hetzelve  toch  de 
ware  kraakbeenige  inhoud  en  de  scheikundige  hoedanigheid ; 
want  de  dierlijke  grondslag  van  het  knoestgezwel  is  in  de  hoofd- 
massa een  eiwitachtig , door  koken  oplosbaar  ligchaam. 

Volgens  eenige  waarnemingen  dunkt  ons  echter,  dat  de  vor- 
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ming  dezer  gezwellen  in  het  bekken  niet  in  alle  gevallen  vol» 
gens  eene  en  dezelfde  wet  plaats  grijpt,  .en  dat  de  verschil- 
lende soorten  der  beengezwellen  óf  in  elkander  overgaan, 
óf  dat  elke  soort  van  gezwellen  als  het  ware  verschillende 
tijdvakken  in  hunne  ontwikkeling  laat  erkennen.  Wij  hebben 
dus  reeds  (Theoretische  en  praktische  Yerloskunde  door  af- 
beeldingen opgehelderd,  Bladz.  91)  ons  gevoelen  te  kennen 
gegeven,  dat  het  ons  vooral  noodig  voorkomt,  om  te  on- 
derscheiden, of  deze  gezwellen  uit  een  kleiner,  reeds  ver- 
hard gezwel  langzamerhand  grooter  worden^, dan  of  veeleer 
het  gezwel  als  eene  weeke  massa  eerst  zijnen  vollen  omvang 
bereikt,  en  dan  eerst  in  beenstof  verhardt.  Deze  laatste  wijze 
van  vorming  schynt  ons,  vooral  wanneer  zij  eenen  grooten 
omvang  hebben;  de  gewone  te  zijn,  en  daarom  gelooven 
wij  eene  verwantschap  derzelve  met  de  weeke  spekgezwellen 
te  kunnen  aannemen,  wanneer  deze  slechts  met  hunne  wortels 
aan  het  been  gehecht  zijn  j zoodat  aldus  zulk  een  week  spek- 
gezwel, in  dit  geval,  in  het  vervolg  tot  wezenlijke  beenstof 
kan  verharden.  In  dit  opzigt  noemt  men  de  groote  beenge- 
. zwellen  niet  ten  onregte  beenspekgezwellen , omdat  zij  in  een 
vroeger  tijdperk  als  spekgezwellen  hoogst  waarschijnlijk  aan- 
viezig  v^aien  en  eerst  later  in  beenmassa  overgingen, 

§ 77. 

De  waarnemingen  van  beenwoekeringen  in  het  bekken  moe- 
ten altijd  nog  als  zeldzaam  beschouwd  worden , en  de  onder- 
vindingen der  verloskundigen  over  deze  soort  van  tegeimatuur- 
lijk  bekkens  zijm  tot  nog  toe  zoo  spaarzaam,  de  praeparaten 
derzelve  in  de  verzamelingen  zoo  zeldzaam , dat  men  niet  ver- 
wachten mag,  dat  wij  over  den  vorm,  grootte,  zitplaats  enz. 
dezer  gezwellen  eenigzins  standhoudende  wetten  zullen  vaststel- 
len. De  hier  te  huis  belioorende  waarnemingen  zijn  de  volgende: 

Osii^iNDER  de  oude  (Neue  Denkwürdigkeiten  für  Aerzte  und 
Geburtshelfer,  Bd.  I,  2te  Bogenzahl,  S.  125,  Göltingen  1797) 
nam  een  klein  spekgezwel  waar,  ter  grootte  van  een  half  hoen- 
derei, op  de  ongenaamde  lijn  van  het  darmbeen. 
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Dkew  (Edinburgh  medical  and  surgical  Journal,  January 
1805)  zag  twee  gevallen  van  aanmerkelijk  groote  spekgezwellen. 
Het  eerste  geval  was  bij  eene  niet  zwangere,  en  het  gezwel  werd 
eerst  na  den  dood  weggenomen;  het  bestond  uit  eene  vette, 
kraakbeenachtige  massa  zonder  vaten,  en  zat  met  eenen  har- 
den kraakbeenigen  steel  aan  den  dorenzitbeensband  vast.  In 
het  tweede  geval,  dat  bij  eene  barende  voorkwam,  verhinderde 
het  gezwel  de  haring.  Door  eene  insnijding  in  den  bilnaad 
kreeg  men  toegang  tot  den  wortel,  welke  doorgesneden  en  het 
gez\yel  weggenomen  werd ; het  woog  2|  pond  en  had  eenen 
omtrek  van  14  duim.  Yoorts  zie  men:  Herrmanx  (Diss.  de 
osteatomate , Lips.  1767,  p.  23),  JJoyer  (Traité  des  mala- 
dies  chirurgicales , Tom.  IlI,  p.  594),  Pascal  (in  Grapeson’s 
Bulletin  des  Sciences  médicales,  Tom.  11,  p.  265),  Bang  (in 
Acta  Regiae  Societ.  med.  Havniensis , Tol.  Y,  1818,  No.  8, 
over  de  20  pond  zwaar),  Biermayer  (Mus.  anat.  pathol.,  No. 
CLlll,  4 pond  zwaar),  Sandifort  (Mus.  anat.  Yol.  111,  p.  286, 
No.  9/2,  p.  349,  No.  302 — 305,  p.  391,  No.  641).  Otto 
zag  een  gezwel  bij  Saxtorph  in  Kopenhagen,  dat  bijna  de 
geheele  bekkenholte  vulde.  Fried  Jr.  (J.  M.  Thierry  , Diss. 
de  partu  diflicili  a mala  conformalione  pelvis , Argent.  1764, 
p.  16)  nam  een  .groot  beengezwel  waar,  dat  van  den  laatsten 
lendenwervel  en  de  eerste  heiligbeens wervelen  ontsprong , en 
zoo  ver  in  het  bekken  uitstak,  dat  de  afstand  van  dit  gezwe 
tot  aan  den  schaambeensboog  nog  maar  2*  duim  bedroeg.  G. 
VAN  Doeveren  (Specimen  observationum , Gron.  et  Lugd.  Bat. 
1765,  cap.  XII)  verhaalt  een  geval,  waarin  het  beengezwel  op 
het  boveneinde  des  heiligbeens  zat,  en  de  grootte  van  een  half 
hoenderei  had,  Baldinger  (Neues  Magazin  u.  s.  w.  Bd.  11, 
St.  4)  verhaalt  een  geval,  waarin  een  vrouwenlijk  een  been- 
spekgezwel  gevonden  werd , dat  bijna  de  geheele  bekkenholte 
vulde.  Bij  Autenrïeth  (resp.  Silber,  dissertatie  de  viribus  na- 
turae  medicatricibus  in  situs  foetuum  iniquos.  Tub.  1799,  p. 
31)  vindt  men  de  beschrijving  van  een  beengezwel,  dat  zich 
op  het  zitbeen  ontwikkelde.  Sev.  Pinaeus  (Opusc.  physiol. 
etc.  Paris  1597,  Lib,  11,  cap.  Y)  nam  een  beenuitwas  op  het 
lY.  10 
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linker  scliaanibeeri  waar.  Stark  (Baldinger's  Neues  Magazin , 
Bd.  TI,  S.  73)  volvoerde  in  een  geval  van  beenuitwas  de  kei- 
zersnede; de  kraamvrouw  bleef  in  het  leven.  Madame  Boivin 
(Memorial  de  Tart  des  accoucliemens , Paris  1824;  Handbuch 
der  Geburtsliülfe  von  Madame  Boivin  , übersetzt  von  Hr,  F. 
Bobert,  Marbuig  1829,  Taf.  YIIl)  beeft  twee  gevallen  van 
dezen  aard  afgebeeld.  In  het  geringste  geval  zijn  er  twee  klei- 
ne beenuitwassen  op  de  heiligdarmbeensverbinding , welke  de 
schuinsche  afmetingen  tot  op  3|  duim  verkleinen.  Het  tweede 
bekken  heeft  een  beenuitwas  aan  de  regter  heiligdarmbeens- 
vereeniging,  welke  meer  dan  het  derde  gedeelte  van  den  bek- 
keningang  inneemt.  Stein  (Lehre  der  Geburtshülfe  u.  s.  w. 
Elberfeld  1825,  Bd.  I,  Taf.  Y)  beschrijft  een  bekken,  aan 
welks  regter  achterwand  een  gezwel  voorkwam  , dat  zich  waar- 
schijnlijk uit  de  regter  heiligdarmbeensvereeniging  ontwikkel- 
de en  het  grootste  deel  der  bekkenholte  vulde.  Dit  bekken 
is  in  mijne  Theoretische  en  praktische  Yerloskunde  enz.  (PI, 
Yin,  fig.  53)  afgebeeld.  Het  grootste  praeparaat  van  dien 
aard  is  dat,  hetwelk  aan  wnjlen  Dr.  Leydig  in  Mentz  aanlei- 
ding  gaf  tot  de  keizersnede  (E.  de  Haber  , praes.  Naegele  , Diss. 
eshibens  casum  rarissimum  partus , qui  propter  eiostosin  in 
pelvi  absolvi  non  potuit , Heidelbergae  1830),  Het  beengezwel 
ontspringt  hier  van  de  voorvlakte  des  heiligbeens , en  w'el  voor- 
namelijk van  den  tweeden , maar  ook  gedeeltelijk  van  den  eer- 
sten en  derden  heiligbeenswervel.  Het  schijnt  uit  drie  gezwel- 
len te  bestaan , waarvan  het  middelste  het  grootste  is , en  vult 
den  bekkeningang  en  de  bekkenholte  bijna  geheel , en  een 
groot  gedeelte  van  het  bovenste  en  groote  bekken.  De  grootste 
lengte  van  het  gezwel  bedraagt  zes  duim  en  elf  lijnen , de 
grootste  breedte  zes  duim  en  eene  lijn.  Het  hoogste  punt  van 
hetzelve  staat  nog  iets  hooger  dan  de  verbinding  van  den  der- 
den en  vierden  lendenwervel.  De  afstand  van  het  ondereinde 
des  gezwels  van  de  punt  des  heiligbeens  is  slechts  2|  lijn. 
Het  weefsel  van  het  gezwel  is  sponsachtig  en  rijk  aan  cellen , 
van  verschillenden  vorm  en  grootte,  die  een  geelachtig,  wate- 
rig vocht  bevatteden , en  wier  wanden  deels  door  vliezen , maar 
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grootendeels  ook  door  vaste  beeiimassa  gevormd  waren  , welke 
op  de  beenmassa  van  het  rotsachtig  gedeelte  des  slaapbcens 
gelijkt;  alle  cellen  zijn  met  een  dun  wit  vlies  bekleed.  Deze 
hoedanigheid  der  massa  van  het  beengezwel  maakt  het  nu  zeer 
waarschijnlijk,  dat  het  op  de  boven  opgegevene  wijze  ontstaan 
is , en  dat  het  als  een  week  gezw'el  de  tegen woordige  grootte 
bereikte  en  later  eerst  verhardde.  Op  de  plaats,  waar  het 
beengezw'el  uit  den  tw'eeden  heiligbeensw^ervel  te  voorschijn 
komt , is  zijn  W'eefsel  het  meest  gelijk  aan  dat  van  de  ligcha- 
men  der  overige  w'ervelen.  De  ligchamen  der  drie  eerste  hei- 
ligbeenswervelen , vooral  dat  van  den  tweeden , zijn  gezwollen , 
zoodat  daardoor  het  kanaal  des  heiligbeens  zamengedrukt  is. 
Zie  voorts  van  Hekeren  (De  osteogenesi  praeternaturali , Lugd. 
Bat.  1797,  fig.  IV),  Murrat  (Neue  Sammlung  der  auserles, 
und  neuesten  Abhandlungen  für  Wundärzte,  Bd.  11,  S.  79), 
WiCHERT  (D.  de  excrescentiis  praeternaturalibus  ex  interiori 
pelvis  muliebris  superficie,  Gott.  1797),  Düret  (in  het  Bulletin 
de  l’Ecole  de  médécine  et  de  la  Société  de  Paris,  1810,  p. 
148),  Bail  (Diss.  de  ossium  luxuriatione , Berol.  1820),  van 
Persyn  (Diss.  de  exostosium  atque  osteosteatomalum  pelvis 
muliebris  influxu  in  partum,  Berol.  1821),  M’Kibein  (Heidel- 
berger klinische  Annalen  YllI,  2) , mijne  Theoretische  en  prak- 
tische Verloskunde  door  afbeeldingen  opgehelderd,  Amsterdam 
1841 , bladz.  90  (het  gezwel  zat  op  de  verbinding  van  den 
iaatsten  lendenw  ervel  met  den  eersten  heiligbeensw'ervel) , Den- 
man (Introd.  Vol.  II,  p.  72;  een  vast,  vetachtig  uitw'as  ont- 
sprong van  de  eene  zijde  zijde  des  heiligbeens) , Baudelocqüe 
(Recueil  périodique  V) , Cloquet  (Bulletin  de  la  faculté , Tom. 
VII,  p.  248),  Ruleau  (Traité  de  l’operat.  césar.  chap.  9, 
part  1),  Plessmann  (Journal  complémentaire,  T.  XL,  p.  243), 
Naegele  (Journ.  de  Francf.  Avril  1778),  Damourette  (Thèse 
No.  93,  Paris  1822),  Barbaut  (Cours  d’accouchemens  etc. 
Tom.  II,  p.  74),  Danyau  (Marchand  Thèse,  No.  191,  Paris 
1816),  J.  Müller  (lieber  den  feinem  Bau  der  Geschwülste, 
S.  34).  Het  bekken  berust  in  de  verzameling  van  Middlesex- 
Hospital.  Het  gezwel  ontwikkelde  zich  uit  het  darmbeen,  [n 
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den  laatsten  tijd  lieb  ik  hier  nog  drie  waarnemingen  hij  Ie 
voegen.  Een  zeer  groot  gezwel  ontstond  hij  eene  vrouw  van 
32  jaren  op  de  binnenvlakte  van  het  regter  darmbeen ; het 
bereikte  de  grootte  van  een  matig  manshoofd  en  behoorde  tot 
de  enchondromen ; de  vrouw  stierf,  In  het  tw^eede  geval  was 
op  de  buitenvlakte  des  regter  darmbeens  een  nog  grooter  <^e- 
zwel  van  gelijke  hoedanigheid,  maar  nog  meer  beendeelen  be- 
vattende, aanwezig;  ook  hier  volgde  de  dood  door  uittering. 
In  het  derde  geval  zat  een  spekachtig,  goedaardig  gezwel  op 
bet  linker  zitbeen  eener  zwangere,  die  gedurende  de  haring 
met  goed  gevolg  de  kunstbewerking  doorstond  (zie  Neue  Zeit- 
schrift für  Geburtskunde,  Bd,  X,  Hft,  1). 

Meest  komen  deze  gezw^ellen  aan  het  heiligbeen , het  zitbeen 
en  het  schaambeen , maar  ook  aan  het  darmbeen  voor,  Be 
grootte  dezer  gezwellen  is  zeer  verschillend : de  minste  grootte, 
die  waargenomen  is,  is  die  van  eene  hazelnoot;  het  reeds 
anngehaald  geval  van  Autenrieth,  resp,  Silber,  had  die  grootte. 
In  mijne  verzameling  bevindt  zich  een  ander  exemplaar  van 
dezelfde  grootte;  het  is  afkomstig  van  eene  vrouw,  die  eens , 
wel  moeijelijk,  maar  toch  met  hulp  van  de  tang,  van  een  le- 
vend kind  verlost  was.  Later  werd  zij  door  tering  aangetast, 
on  stieif.  Het  beengezwel  zit  op  de  linkerzyde  der  vereeniginn’ 
van  den  vijfden  lendenwmrvel  met  den  eersten  heiligbeenswer- 
vel.  Het  grootste  is  het  door  Leydig  in  Mentz  waargenomen 
en  door  Haber  beschreven  gezwel , dat  ik  in  mijn  werk  Plaat 
Vin  afgebeeld  heb. 

§ 78. 

De  verschijnselen,  waaronder  zich  de  beenuitwassen  en  an- 
dere gezwellen  ontwikkelen , zijn  zeer  verschillend : zij  ontwik- 
kelen zich  soms  snel , soms  langzaam ; soms  zijn  er  aanzienlijke 
pijnen  aanwezig,  soms  slechts  onbeduidende,  of  zij  verdwijnen 
geheel.  Naar  gelang  van  de  uitzetting  van  het  gezwel  en  van 
de  zachte  deelen , welke  door  hetzelve  schade  lijden , verschij- 
nen stoornissen  en  ziekelijke  aandoeningen  van  allerlei  aard ; 
echter  zijn  deze  niet  zoo  aanzienlijk,  als  men,  naarde  gegevene 
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luirnle  le  oorcleelen,  verwachten  zoude,  omdat  de  zadile  deeieii 
zieh  van  lieverlede  aan  de  drukkinor  gewennen,  in  het  dooi 
Haber  bcschieven  geval  verdwenen  de  aanvankelijk  aanwezige 
pijnen , en  de  zieke  hield  de  kwaal , die  zij  door  eerien  val 
gekregen  had , voor  genezen ; alleen  verschenen  van  dien  tijd 
af  hindernissen  bij  den  stoelgang , de  pislozing  en  den  stonden- 
vloed ; echter  moeten  deze  verschijnselen  niet  zeer  ontwikkeld 
geweest  zijn. 


§ 79. 


He  oorzaken  zijn  óf  uit-  óf  inwendig.  Tot  de  uitwendige 
behooren  gewelddadigheden  van  allerlei  aard , kneuzingen , won- 
den, beenbreuken  enz,,  nadat  hierbij  eerst  eene  ontsteking  en 
eene  tegennatuurlijke  werkzaamheid  opgewekt  of  onmiddellijk 
beensplinters  losgemaakt  worden  en  in  het  binnenste  des  bek- 
kens uitsteken ; tot  de  laatste  soort  behoort  een  door  Burns 
aangevoerd  geval,  waar  door  eene  breuk  van  de  heupkorn 
enostosen  in  het  bekken  ontwikkeld  werden.  Tot  de  inwendige 
oorzaken  behooren  de  kwaadsappigheden  en  eene  eigenaardige 
neiging  tot  beenuitwassen , die  op  eene  oorspronkelijk  tegenna- 
tuuiiijke,  dikwijls  plaatselijke  beenvorming  gegrond  is,  en  niet 
verder  bepaald  kan  worden.  Deze  neiging  kan  zelfs  aangeërfd 
zijn,  waarvan  Budolphi  (Bemerkungen  aus  dem  Gebiete  der 
Naturgeschichte , Medicin  und  Thierarzneikunde  auf  einer  Reise 
u,  s,  w,  Bd,  I,  S.  75)  een  voorbeeld,  en  Boter  een  ander 
(Traité  des  maladies  chir.  T.  Hl , p,  600)  verhaalt.  Onder 
de  kwaadsappigheden  zijn  het  vooral  venusziekte , klierziekte , 
jicht  en  scheurbuik,  die  tot  beenuitwassen  aanleiding  geven. 
He  kwaadaardige  gezwellen  schijnen  van  eene  meer  kwaadaar- 
dige,  kankerachtige  kwaadsappigheid  af  te  hangen.  Mogelijk 
is  het  ook  moeijelijk  te  beslissen,  of  de  verschijnselen  en  het 
beloop  der  ziekte  naar  de  oorzaken  verschillen , en  de  afzonder- 
lijke soorten  der  gezwellen  daardoor  veroorzaakt  worden.  Vol- 
gens J.  Müller  is  het  enchondroma  soms  eene  meer  plaatse- 
lijke , soms  eene  meer  algemeene  ziekte.  Deze  heeft  haren 
oorsprong  uit  een  eigenaardig  vormingsbedrijf  in  het  beenstel- 
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sei , ten  gevolge  waarvan , inzonderheid  bij  plaatselijke  beleedi» 
gingen  van  het  been , de  op  die  der  vrucht  gelijkende  oorspron- 
kelijfee  kraakbeenvorming  voorkomt  en  voortwoekert , zonder 
tot  vastwording  en  volkomene  bewerktuiging  des  voortbrengsels 
te  geraken , hetgeen  met  onze  waarnemingen  volkomen  over- 
eenstemt , daar  bij  het  enchondroma  altijd  ook  een  gewigtig 
algemeen  en  plaatselijk  lijden  met  geweldige  pijnen  en  kwaad- 
sappigheid verschijnt , en  de  dood  altijd  onder  gelijke  ver- 
schijnselen, als  bij  den  kanker,  volgt;  terwijl  de  beenuitwassen 
des  bekkens  de  algemeene  gezondheid  weinig  schade  doen.  De 
scrophel-  en  tuberkelvorming  kan  niet  voor  geheel  overeen- 
stemmend met  het  enchondroma  gehouden  wmrden, 

§ 80. 

a 

De  nadeelige  gevolgen,  welke  door  de  beengezwellen  des 
bekkens  veroorzaakt  worden,  zijn  veelsoortig.  Zijn  de  pijnen 
zeer  aanzienlijk , dan  wmrdt  hierdoor  de  ziekte  zeer  lastig, 
Worden  de  zachte  deelen  beschadigd,  dan  zijn  de  stoornissen 
hunner  verrigtingen  gevaarlijk  voor  de  bewerktuiging.  Door 
de  kwaadaardige  gezw' ellen  worden  de  beenderen  en  de  nabij- 
gelegene  zachte  deelen  verwoest , de  vochtmassa  veranderd , en 
de  zieke  vermagert,  wordt  fcw^aadsappig ; deze  afloop  is  echter 
de  zeldzaamste.  Het  ergst  is,  wanneer  de  vrouw  zwanger  wordt 
en  de  uittogt  des  kinds  door  het  gezwel  onmogelijk  gemaakt 
is ; dan  is  óf  de  verwijdering  van  het  gezwel  door  de  kunst- 
bew^erking  óf  de  keizersnede  noodzakelijk.  Wat  de  behandeling 
aangaat,  zijn  onze  middelen  tegen  deze  kwaal  slechts  zeer  ge- 
ring. Wanneer  er  eene  plaatselijke  oorzaak  bestaat,  zijn  plaat- 
selijk afleidende  en  de  prikkeling  verzachtende  middelen  in  het 
begin  aangewezen ; echter  zal  hier  de  ziekte , zoo  zij  niet  zeer 
pijnlijk  is , zeldzaam  herkend  worden.  Bestaan  er  algemeene 
oorzaken , vochtontmengingen  enz, , dan  handele  men  daarte- 
gen , geve  inzonderheid  het  decoctum  Zittmanni , en  make 
plaatselijk  afleiding  op  de  huid  door  brandcilinders , spaansche-» 
vliegpleisters  enz.  Dikwijls  gelukt  het , de  reeds  ontwikkelde 
ziekte  ten  minste  lot  stilstand  te  brengen , en  den  verderen 
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groei  te  verhinderen.  De  wegneming  van  het  gezwel  door  eene 
kunstbewerking  is  slechts  dan  mogelijk,  wanneer  het  slechts 
met  eene  kleine  grondvlakte,  die  niet  zeer  hard  is,  met  het 
been  zamenhangt.  Wanneer  gedurende  de  zwangerschap  zulk 
een  gezwel  wordt  waargenomen , stelt  men  de  kunstbewerking 
uit , totdat  de  weeën  opkomen  , en  verrigt  haar  alsdan , waar- 
op de  haring  spoedig  plaats  grijpt , of  door  de  kunst  volein- 
digd wordt, 

II.  De  ontwrichting  der  bek  ken  beend  eren. 

^ 81. 

De  ontwrichtingen  der  bekkenbeenderen  behooreri  wel  lot 
de  zeldzaamste  verschijnselen , maar  zijn  in  enkele  gevallen 
waargenomen , en  maken  dan  in  den  strikten  zin  verschui- 
vingen der  gewrichtsvlakten  of  onvolkomene  ontwrichtingen  uit. 
Deze  kunnen  in  de  heiligdarmbeens-  en  de  schaambeensveree- 
niging , en  vooral  dikwijls  in  de  verbinding  van  het  heiligbeen 
met  het  staartbeen  voorkomen.  Wij  kunnen  dus  eene  ont- 
wrichting van  het  heiligbeen  en  van  het  ongenaamde  been  en 
staartbeen  aannemen.  Het  heiligbeen  kan  naar  voren  of  naar 
binnen  ontwricht  worden , waarbij  het  te  diep  in  het  bekken 
ingedrukt  wmrdt;  of  het  is  naar  beneden  ontwricht,  waarbij 
het  voorgebergte  lager  inzakt ; voorts  kan  het  naar  boven  en 
achteren  uitwijken.  Deze  ontwrichtingen  zijn  zelden  het  ge- 
volg eener  'werktuigelijk  werkende  gewelddadigheid ; zij  ont- 
wikkelen zich  vaker  langzaam  en  van  lieverlede  door  bet  los- 
ser worden  van  de  verbinding  des  heiligbeens  met  het  onge- 
naamde been.  In  den  regelmatigen  toestand  zijn  deze  verbin- 
dingen zoo  vast,  dat  eene  scheiding  derzelve,  zoo  er  niet  eene 
buitengemeen  hevige  gewelddadigheid  werkt , ónmogelijk  is. 
Altijd  zullen  alsdan  door  deze  gew^elddadigheid  de  ingewanden 
des  bekkens  en  het  ruggemerg  lijden ; de  beenderen  breken  te 
gelijker  tijd,  en  de  bedenkelijkste  en  hevigste  verschijnselen, 
zoo  als  verlamming  enz. , komen  op,  Zulk  eene  van  buiten 
werkende  gewelddadigheid  zou  mogeiijk  eene  ontwrichting  naar 
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binnen  of  naar  boren  bij  eenen  val  of  slag  op  de  achtervlakte 
Tan  dit  been  kunnen  veroorzaken.  Het  ongenaamde  been  kan 
in  zijne  verbinding  met  het  heiligbeen  en  het  ongenaamde  been 
van  de  andere  zijde  ontwricht  worden.  Het  gemakkelijkst  zou 
misschien  eene  bovenwaartsche  ontwrichting  mogelijk  zijn  ; ver- 
volgens eene  voor-  en  achterwaartsche , niet  ligt  eene  beneden- 
waartsche.  Deze  ontwrichtingen  kunnen  in  den  regelmatigen 
toestand  des  bekkens  niet  dan  door  de  W'erking  eener  zeer 
aanzienlijke  kracht , waardoor  beenbreuken  enz.  veroorzaakt 
worden,  voorkomen.  Boter  beschrijft  een  geval,  waarin  eene 
ontwrichting  des  darrnbeens  naar  boven  door  eenen  val  van 
eene  aanzienlijke  hoogte  te  w'eeg  gebragt  werd , zonder  toe- 
vallen van  ruggsmergsschudding  of  beleediging  der  bekken- 
ingetvanden.  Het  schaambeen  en  de  kam  des  darrnbeens  der 
linker  zijde  stonden  hooger ; het  linker  been  was  korter  dan  het 
legter,  maar  de  afstand  van  den  draaijer  tot  den  kam  des 
dannbeens  en  de  knie  dezelfde  als  aan  de  andere  zijde;  het 
buigen  en  uitstrekken  van  de  dij  was  met  hevige  pijnen  in 
de  schaainbeens-  en  heiligdarmbeensvereeniging-  verbonden, 
waarbij  zich  dikwijls  bet  geheele  darmbeen  bewoog.  De  uit- 
rekking veroorzaakte  slechts  hevige  pijnen,  zonder  het  lid  tot 
zijne  natuurlijke  lengte  te  brengen.  Toen  de  zieke  na  de  be- 
handeling begon  te  gaan , herstelde  zich  door  het  gewigt  des 
ligchaams  langzamerhand  de  behoorlijke  ligging  des  darrnbeens. 

Het  staart  been  kan  door  werktuigelijk  geweld  zoowel 
naar  binnen,  alsook  bij  moeijelijke  verlossingen,  door  te  sterk 
aandringen  der  vrouw,  of  verkeerde  kunsthulp,  naar  buiten 
ontwricht  worden,  waarbij,  ten  gevolge  van  de  verscheuring 
der  banden,  eene  vastziltende  pijn  op  de  plaats  der  ontwrich- 
ting ontstaat,  die  bij  het  bewegen  der  onderste  ledematen, 
maar  vooral  bij  den  stoelgang,  zeer  toeneemt.  Men  herkent 
deze  ontwrichting  zoowel  bij  het  onderzoek  door  de  scheede, 
alsook  door  het  inbrengen  van  den  vinger  in  den  endeldarm. 
Maar  veel  menigvuldiger  dan  deze  ontwTichtingen  der  bekken- 
beenderen  door  uitwendig  geweld , ontstaan  verschuivingen  der- 
zelve  Uit  inwendige  oorzaken  , doordien  de  verbindingen  der 
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afzonderlijke  bekkenbeenderen  zwakker  worden , en  dan  langza- 
merhand voor  de  drukking,  die  op  hen  werkt,  wijken.  Daar 
zulk  een  losworden  der  gewrichten  des  bekkens  bij  eenen  zie- 
kelijken  aanleg  en  inzonderheid  ten  gevolge  van  beenverwee- 
king  zeer  ligt  gedurende  de  zwangerschap  ontstaat  , hebben 
eenige  geneesheeren  haar  gedurende  de  zwangerschap  voor  na- 
tuurlijk gehouden,  hetgeen  echter  het  geval  niet  is.  Niet  zel- 
den verschijnt  hier  eerst  eene  ontstekingachtige  werkzaamheid 
in  de  eene  of  andere  bekkenverbinding ; de  zieke  klaagt  over 
pijn,  vooral  bij  bewegingen  des  ligchaams  en  bij  drukking 
van  buiten ; de  gewrichtsbanden  worden  ten  gevolge  daarvan 
losser  en  het  gewricht  wordt  bewegelijk,  hetgeen  somwijlen 
door  de  zieke  duidelijk  waargenomen  wordt;  haar  gang  wordt 
onzeker  en  wankelend , en  bij  een  naauwkeurig  onderzoek  der 
eigenschappen  des  bekkens  vindt  men  de  eene  of  de  andere 
heup  hooger  staan , of  meer  naar  voren  of  naar  achteren  ver- 
plaatst. Wordt  de  ziekte,  die  tot  dit  losworden  aanleiding 
gaf,  genezen,  dan  kunnen  de  bekkenbeenderen  zich  in  de  tegen- 
natuurlijke ligging  vaster  verbinden,  en  het  bekken  heeft  dan 
eene  verschovene  gedaante. 

§ 82. 

Wat  de  behandeling  der  door  uitwendige  gewelddadigheden 
ontstane  ontwrichtingen  betreft,  moet  men,  eer  de  ontsteking 
opgekomen  is , de  verschovene  bekkenbeenderen  in  hunne  na- 
tuurlijke ligging  trachten  terug  te  brengen.  Daar  bijna  in  alle 
gevallen  nog  veel  aanzienlijker  zamenstellingen  aanwezig  zijn , 
zoo  als  beenbreuken  enz.,  vereischen  deze  wel  hoofdzakelijk 
onze  zorgvuldigheid  ; maar  in  alle  omstandigheden  moeten  wij 
de  zieke  in  eene  rustige  horizontale  ligging  trachten  te  bren- 
gen , om  het  geheele  bekken  een  behoorlijk  breed  verband 
aanleggen  en  de  zieke  eenigen  tijd  lang  zoo  rustig  als  mogelijk 
zoeken  te  houden.  Marjolin  (Encykl.  d.  med.  Wissensch.  v. 
F.  L.  Meissner,  Art.  Contusion)  raadt  het  door  Danjeon  uitge- 
vonden werktuigelijk  bed  aan , met  hetwelk  men  de  zieke  zonder 
schudding  kan  optillen , om  een  bed  onder  den  sluit  te  bren- 
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gen  en  de  beddelakens  enz.  te  verwisselen.  Buitendien  trachte 
men  de  ledematen  der  zieke  zoo  te  leggen , dat  de  spieren , 
die  op  nieuw  eene  ontwrichting  zouden  kunnen  veroorzaken , 
verslapt  w'orden , en  verhoede  de  ontsteking  door  aderlatingen  , 
bloedzuigers,  ontstekingwerenden  leefregel,  of  neme  de  reeds 
ontwikkelde  ontsteking  wTg;  om  alle  persing  bij  den  stoelgang 
te  verhoeden , zette  men  dikwhjls  verzachtende  lavementen. 

Wanneer  bij  eene  ontwrichting  des  staartbeens  het  been  niet 
van  zelf  in  zyne  natuurlijke  ligging  terugkeert,  plaatse  men 
het  te  regt,  door  het  inbrengen  van  den  vinger  in  den  endel- 
darm en  de  scheede.  Men  moet  dan  voornamelijk  ontsteking 
en  ettering  zoeken  te  verhoeden , en  altijd  door  lavementen 
voor  gemakkelijke  stoelgangen  zorg  dragen.  Volgens  Ch.  Bell 
zou  eene  beleediging  en  verrekking  der  banden  van  dit  been 
niet  zeldzaam  zijn,  w^aarvan  de  gevolgen  altijd  zeer  treurig 
zijn.  Onder  zulke  omstandigheden  is  bijzonder  ettering  te  vree- 
zen.  Men  moet  alsdan  den  etter  spoedig  trachten  te  ontlasten , 
omdat  hij  anders  tot  zeer  kwaadaardige  en  hardnekkige  fistels 
aanleiding  geven  kan. 

Heeft  er  een  losworden  van  de  verbinding  der  bekkenbeen- 
deren  en  ten  gevolge  daarvan  eene  van  lieverlede  opkomende 
ontWTichting  plaats , dan  moet  men  tegen  de  kw^aadsappigheid 
of  den  aanleg  in  de  gezamenlijke  bew^erktuiging , welke  de 
oorzaak  van  dit  losworden  is , zijn  geneesplan  inrigten , en 
buitendien  door  afleidende  middelen , versterkende  inwTijvingen 
en  het  aanleggen  van  een  verband  om  het  bekken,  alsook  door 
eene  rustige  ligging  der  zieke  het  verschuiven  der  bekkenbeen- 
deren  verhoeden,  De  middelen  moeten  hier  geheel  naar  de  in- 
dividualiteit van  het  geval  en  de  bijzondere  verschijnselen  geko- 
zen worden,  en  zij  moeten  meestal  zeer  langen  tijd  worden  aan- 
gewend, ten  einde  de  neiging  tot  ontwTichting  geheel  ophou- 
de.  Bij  de  haring  moet  men  in  alle  gevallen,  waar  ontwrich- 
tingen aanwezig  of  te  vreezen  zijn,  de  vrouw  het  verwerken 
der  w eeën  ten  strengste  verbieden , en  gedurende  dezelve , en 
ook  nog  in  het  kraambed,  een  verband  om  het  bekken  laten 
dragen.  Wordt  de  haring  door  bekkenvernaauwing  moeijelijk 
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^einaakt,  dan  moet  zij  volgens  de  bepalingen  der  verloskunde 
behandeld  worden. 

lil.  Over  de  beenbreuken  des  bekkens. 

§ 83. 

Breuken  der  bekkenbeenderen  zijn  ten  gevolge  van  uitwen- 
dige gewelddadigheden  slechts  zeldzaam,  en  vereischen  bijna 
altijd , bij  eene  overigens  regelmatige  hoedanigheid  der  bekken- 
beenderen, een  zoo  groot  geweld,  dat  gemeenlijk  zeer  groote 
en  levensgevaarlijke  beleedigingen  der  zachte  deelen  en  schud- 
dingen van  het  ondereinde  des  ruggemergs  met  dezelve  ver- 
bonden zijn.  Echter  komen  voorbeelden  van  breuken  van  ieder 
afzonderlijk  been  des  bekkens  voor,  en  deze  zullen  bij  eenen 
inwendigen  aanleg,  die  inzonderheid  bij  vrouwen  somwijlen 
waargenomen  wordt,  bij  geringe  gelegenheidsoorzaken  voorko- 
men. Wij  hebben  reeds  bij  de  beenverweeking  (zie  boven)  de 
opmerkzaamheid  daarop  gevestigd , dat , bij  eenige  soorten  van 
dezelve,  sporen  van  plaats  gehad  hebbende  breuken  der  bek- 
kenbeenderen niet  zelden  worden  aangetroffen, 

De  darmbeenderen  zijn  ten  gevolge  hunner  ligging  het  meest 
aan  breuken  blootgesteld,  en  zij  komen  in  verschillende  rig- 
tingen , meestal  met  andere  beenbreuken  zamengesteld , voor. 
Het  schaam-  en  zitbeen  breekt  vooral , waar  de  inwendige  aan- 
leg tot  breuken  zeer  aanmerkelijk  is  ; anders  niet  dan  bij  da- 
delijke werking  van  een  zeer  sterk  geweld.  Het  staartbeen 
breekt  zelden , omdat  het  zoo  bewegelijk  is , en  dit  been  is 
alleen  bij  eene  bestaande  gewrichtsverstijving  en  bij  oude  per- 
sonen ook  aan  breuken  onderhevig.  Het  heiligbeen  kan  aan 
het  boven-  en  ondereinde  breken.  Is  de  breuk  aan  het  boven- 
einde, dan  worden  de  breukeinden  niet  verplaatst,  en  daarom 
is  de  herkenning  zeer  moeijelijk.  Is  de  breuk  aan  het  onder- 
einde des  heiligbeens , dan  gaat  het  ondereinde  van  het  been 
door  de  werking  der  spieren  naar  binnen. 
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§ 84. 

De  herkenning  der  bijzondere  beenbreuken  heeft  bij  het  bek- 
ken Teel  moeijelijkheid : het  gemakkelijkst  zijn  de  breuken  van 
liet  bovenste  gedeelte  des  darmbeens,  des  heiligbeens  en  des 
staartbeens  te  herkennen  ; echter  heeft  hier  ook  dikwijls  geene 
verplaatsing  der  breukstukken  plaats , en  er  kan  slechts  uit  het 
geweld  der  oorzaken , die  hier  gewerkt  hebben , als  ook  uit 
de  hevige  pijnen  op  de  plaats  van  de  breuk,  uit  de  pijnen 
bij  de  minste  beweging  en  het  onvermogen  der  lijders  om 
zich  te  verroeren , eene  breuk  der  befckenbeenderen  vermoed 
worden.  Het  kraken  van  het  gebroken  been  zal  men  zelfs  bij 
de  bew^eging  niet  in  alle  gevallen  waarnemen,  en  slechts  bij 
eene  verschuiving  van  het  beeneinde  heeft  tevens  eene  verkor- 
ting of  verlenging  van  de  dij  der  zieke  zijde  plaats.  Eene 
verwisseling  met  ontwrichting  van  de  dij  is  slechts  bij  een  op- 
pervlakkig onderzoek  mogelijk,  omdat  de  vrije  bewegelijkheid 
van  de  dij  en  de  stand  van  den  voet  stellige  diagnostische 
kenteekenen  aanbieden.  Behalve  dat  bij  deze  breuken  altijd 
reeds  door  het  uitwendig  geweld  de  bekkeningewanden  mede 
lijden , zullen  ook  ligt  beensplinters  naar  binnen  uitsteken  en 
de  deelen  beleedigen.  De  voorspelling  is  dus  zeer  ongunstig, 
en  inzonderheid  bij  het  vrouwelijk  geslacht,  bij  hetwelk  door 
de  beensplinters,  in  geval  van  bezwangering,  bij  de  baring  ver- 
scheurbg  der  baarmoeder  mogelijk,  of  de  uittogt  des  kinds 
ten  minste  zeer  moeijelijk  gemaakt  wordt.  De  behandeling 
verschilt  niet  van  die  van  ontwrichtingen  der  bekkenbeenderen ; 
zijn  echter  de  beenderen  uit  hunne  plaats  geweken , dan  moe- 
ten zij  zooveel  mogelijfc  te  regt  gezet  worden  ; vervolgens  late 
men  de  zieke  in  eene  rustige  ligging,  legge  een  breed  ver- 
band  aan,  en  handele  onstekingwerend. 
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TWEEDE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  van  den  vroutoelijken  pisweg. 

f.  De  {jezwellen  aan  den  mond  van  den 
V r O u w e 1 ij  k e n pisweg. 

§ 85. 

Aan  den  mond  van  den  pisweg  komen  gezwellen  voor , die 
een  verschil  van  grootte  en  van  aard  vertoonen  ; wij  onder- 
scheiden hier  een  vaalgezwel  aan  den  mond  der  pisbuis,  en 
eene  verdikking  van  het  de  pisbuis  omgevende  celweefsel,  met 
variceuse  hoedanigheid  van  deszelfs  vaten.  Er  is  no(r  eene 
soort  van  gezwellen,  namelijk  de  tumor  encephaloïdes  of  car- 
cinomatodes , op  deze  plaats  waargenomen , en  door  Boiyin  en 
Dugés  beschreven.  Clarke  heeft  voornamelijk  de  beide  eerste 
soorten  naauwkeurig  beschreven.  ' 

Het  vaatgezwel,  tumor  vasculosus , is  onder  de  gezwellen 
om  den  mond  der  pisbuis  het  menigvuldigst , en  ontspringt  óf 
uit  de  kleine  uitpuiling  vlak  boven  den  mond  der  pisbuis , óf 
uit  den  rand  van  dezen  mond  zelven.  De  verschijnselen  van 
dezen  uitwas  zijn : eene  hevige  en  duurzame  pijn  aan  den  in- 
gang der  scheede , die  bij  beweging  en  aanraking  bijna  tot  het 
ondragelijke  klimt;  de  zieke  voelt  zwaarte  en  trekking  naar 
beneden , dikwijls  terugkeerenden  aandrang  tot  pisontlasting  en 
een  hevig  branden  bij  de  pislozing.  De  bijslaap  is  meestal  ten 
gevolge  van  de  hevigheid  van  het  lijden  onmogelijk.  Spoedig 
volgt  eene  uitvloeijing  van  slijm,  die  echter  slechts  matig  is, 
niet  van  den  natuurlijken  slijm  dezer  deelen  afwijkt,  en  slechts 
eene  vermeerderde  hoeveelheid  van  denzelven  uitmaakt.  Deze 
verschijnselen  hebben  echter  volstrekt  niets  karakteristieks , en 
kunnen  ook  door  dynamische  ziekelijkc  toestanden  der  gcslachts- 
werktuigen , door  ontstekingachtige  toestanden  der  uitwendige 
teeldeelen  en  door  zenuwachtige  toestanden  te  weeg  gebragt 
worden.  Zij  zullen  ons  dus  niet  in  staat  stellen,  om  eene 


k 


158  OYER  DE  ZIEKTEN  VAN  DEN  VROüWELIJKEN  PISWEG. 


naauw keurige  herkenning  yast  te  stellen  ; hiertoe  is  een  plaat- 
selijk onderzoek  door  het  gezigt  noodig , waarbij  men  denaard 
der  ziekte  ligt  herkent.  Verwijdert  men  namelijk  de  schaam- 
lippen van  elkander,  dan  ziet  men  kort  bij  de  pisbuis  een 
klein,  uitpuilend  gezwel  van  verschillende  grootte,  van  eene 
erwt  tot  eene  noot,  hoogrood  van  kleur,  met  eene  eenigzins 
korrelige  oppervlakte.  Het  is  bij  de  aanraking  zeer  pijnlijk, 
maar  de  verhoogde  gevoeligheid  is  tot  het  gezwel  zelf  beperkt. 
Het  weefsel  des  gezwels  is  niet  vast,  maar  sponsachtig,  en 
het  bloedt,  zoodra  het  sterk  aangeraakt  wordt.  Het  is  volko- 
men bewegelijk,  en  wanneer  men  het  een  weinig  op  zijde 
schuift , herkent  men  zijne  inplanting  op  de  verhooging  boven 
den  pis  weg  of  op  den  rand  der  pisbuis  zelve.  Het  schijnt  ge- 
heel uit  vaten  te  bestaan,  die  door  celweefsel  verbonden  zijn. 

§ 86. 

De  verdikking  van  het  celweefsel  der  pisbuis  gaat  met  he- 
vige pijn  en  groote  moeijelijkheid  gedurende  den  bijslaap  ge- 
paard, en  openbaart  zich  door  eene  slijmvloeijing , die  gedeel- 
telijk van  het  binnenste  vlies  der  pisbuis  ontstaat,  en  door 
eene  zwelling,  die  achter  het  schaambeen  voelbaar  is.  De 
vaten  van  de  pisbuis  zijn  zeer  gezwollen,  en  wel  voornamelijk 
bij  den  opgerigten  stand  der  zieke , en  wanneer  men  deze  iets 
benedenwaarts  drukt , wordt  het  gezwel  zelfs  uitwendig  zigtbaar. 
Het  meeste  lijden  der  zieke  hangt  echter  daarvan  af,  dat  er 
zich  aan  het  achterste  gedeelte  der  pisbuis  gewoonlijk  eene 
verdieping  vormt,  waarin  zich  eenige  droppelen  pis  verzame- 
len en  eenen  gestadigen  aandrang  tot  pislozing  veroorzaken. 
Het  temperament  en  het  gestel  van  het  individu  schijnt  vol- 
gens Churchill  (Outlines  of  the  principal  diseases  of  females, 
Dublin  1838)  slechts  weinig  of  geen  invloed  op  het  ontstaan 
der  eerste  soort  van  gezwellen  aan  den  mond  der  pisbuis  te 
hebben,  en  volgens  hem  is  het  niet  onwaarschijnlijk,  dat  deze 
Zich  uit  eene  omschrevene  ontsteking  op  deze  plaats  ontwik- 
kelt. Voor  dit  gevoelen  spreekt  ook  de  omstandigheid,  dat 
het  vaatgezwel  gemeenlijk  slechts  bij  jonge  vrouwen,  zoo  wel 
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oeiiu\v(Je  als  ongehuwde,  voorkomt,  eu  Clarke  nam  het  nooit 
waar  bij  Trouwen,  die  reeds  over  den  middelbaren  leeftijd 
waren.  De  tweede  soort  dezer  gezwellen , de  verdikking  der 
pisbuis,  schijnt  zich  echter  voornamelijk  bij  zoodanige  vrou- 
wen te  vormen , bij  welke  het  aderstelsel  een  te  sterk  over- 
wigt  verkregen  heeft  en  welke  reeds  in  den  gevorderden  leef- 
tijd gekomen  zijn;  daar  deze  kwaal  voornamelijk  in  eene  uit- 
zetting der  aderen  beslaat,  en  dikwijls  met  aanbeijen  in  ver- 
band slaat.  Cartjs  (Lehrb.  der  Gynacologie , Bd.  I,  § 606) 
geeft  op , dat  deze  beide  toestanden  in  wezenlijkheid  volko- 
men overeenstemmen , en  dat  alleen  een  ziekelijke  toestand 
des  aderstelsels , dat  in  de  vrouwelijke  teeldeelen  op  zichzelf 
reeds  zoo  zeer  den  boventoon  heeft,  haar  veroorzaakt.  Vooral 
bij  jonge  vrouw^en , zegt  hij  verder,  inzonderheid  wanneer  deze 
deelen  door  eene  uitputtende  levenswijze  dikwijls  geprikkeld 
worden,  geraken  de  aderen  der  scheede,  als  ook  de  baarmoe- 
der, ligt  in  eenen  toestand  van  blijvende  overvulling,  zwellen 
op , en  verwekken  daardoor  toevallen , die  geheel  overeenstem- 
men met  die  van  aanbeijen,  en  veelal,  even  als  deze,  met  per- 
sing, vermeerderde  gevoeligheid  en  slijm vloeijing  gepaard  gaan, 
en  zelfs  tot  woekerende  uitwassen  of  ontstekingachtige  toeval- 
len aanleiding  kunnen  geven.  Heeft  dit  meer  aan  den  mond 
der  pisbuis  plaats , dan  vormt  zich  de  eerste , — ontstaat  het 
in  haren  loop , dan  vormt  zich  de  tweede  der  door  Clarke  be- 
schrevene ziektevormen.  Naar  ons  gevoelen  zijn  echter  deze 
beide  vormen  streng  van  elkander  onderscheiden , en  niet  slechts 
schijnbaar  van  elkander  afwijkend,  daar  het  vaatgezwel  meer 
met  een  sponsgezwel  overeenkomt,  en  door  eene  werkelijke 
woekering  eener  nieuwe  tegennatuurlijke  vormingswerkzaam- 
heid  wordt  voortgebragt,  en  de  door  Carus  opgegevene  oor- 
zaak meer  op  den  tweeden  ziektevorm  past. 

§ 87. 

De  herkenning  dezer  ziektevormen  is  gemakkelijk,  zoodra 
de  teeldeelen  aan  een  naauwkeurig  onderzoek  onderworpen 
worden , en  wij  moeten  vooral  daarop  aandringen , dat  men 
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dit  niet  verzuime,  zoodra  de  boven  beschrevene  verschijnseien 
opkomen.  Wij  hebben  dikwijls  gelegenheid  gehad,  om  ge- 
vallen waar  te  nemen , in  welke  het  hevig  lijden  der  vrouw 
uit  deze  oorzaak  lot  langdurige  en  nuttelooze  genezingsproeven 
tegen  vermeende  aanwezige  blaasziekten  aanleiding  gaf,  en  na 
eene  juiste  herkenning  van  den  ziekelijken  toestand  spoedig 
genezen  werd.  De  tumor  carcinomatodes  of  encepha- 
loides,  welke  somwdjlen  deze  opgegevene  plaats  inneemt,  werd 
reeds  door  Boivin  en  Dugés  (Maladies  de  l’utéros)  beschre- 
ven. Het  gezwel  bestaat  zelden  op  zichzelf  alleen , meestal 
met  eene  ziekelijke  hoedanigheid  der  baarmoeder  verbonden , 
is  van  eene  kwaadsappigheid  in  het  gestel  afhankelijk,  en  zal 
dus  slechts  zelden  bij  jonge  vrouwen  wmrden  aangetroöen.  De 
veischijnselen , die  dezen  vorm  vergezellen,  komen  overeen  met 
die  5 welke  wij  reeds  by  de  eerste  vormen  opgegeven  hebben ; 
echter  komen  hier  nog  de  verschijnselen  van  de  oorspronke- 
lijke algemeene  ziekte  bij,  De  pijnlykheid  is  veelal  aanzienlijk ; 
de  geheele  scheede  lijdt  aan  eene  zeer  verhoogde  prikkelbaar- 
heid; er  wordt  branden  en  jeuken  in  haar  gevoeld,  en  een 
kwalijk  riekende  slijm  ontlast.  By  het  onderzoek  door  het 
gezigt  vindt  men  een  uit  afzonderlijke  kwabben  bestaand  ge- 
zw  el , of  eenen  hoop  van  gezwellen  , die  bij  de  aanraking  zeer 
pijnlijk  zijn,  maar  zelden  eene  aanzienlijke  grootte  bereiken. 
Een  geval  van  deze  soort , waarin  dit  gezw^el  eene  zeer  aan- 
zienlijke grootte  bereikte , is  medegedeeld  door  Brayne  te  Ban- 
bury  , in  het  vierde  deel  der  Transactions  of  the  Provincial 
Medical  and  Suigical  Association  j het  gezwel  w'oog  voluit  elf 
pond,  en  de  zieke  verkeerde  in  eenen  hopeloozen  toestand. 
De  herkenning  van  deze  ziekte  berust ; op  de  uitwendige  hoe- 
danigheid, die  het  gezwel  bij  het  onderzoek  vertoont,  op  het 
bestaand  lijden  der  baarmoeder  bij  het  onderzoek  derzelve , 
op  den  leeftijd  der  lijderessen , en  op  de  algemeene  aanwezige 

kwaadsappigheid,  die  zich  door  de  gewone  verschijnseien  ken- 
baar maakt. 
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§ 54. 

Deze  verschillende  soorten  van  gezwellen  komen  niet  alleen 
aan  den  mond  der  pisbuis  voor , manr  kunnen  ook  dieper  in  de 
pisbuis  zelve  bunnen  oorsprong  nemen , zoo  als  Burns  (Grunds, 
der  Geburtshülfe,  a.  d.  Engl.  v.  Kölpin,  Stettin  1820,  S.  102) 
tegen  Morgagni’s  gevoelen  opgeeft.  Gevallen  van  dien  aard 
zijn  door  Sharp  (Critical  inquiries,  p.  168),  door  Warner 
(Cases,  p.  309),  Hughes  (Med.  facts  and  observations,  Art.  III, 
p.  26),  Jenner  (London  Med.  Journal,  Yol.  YII,  p.  160) 
aangehaald.  Dikwijls  is  het  moeijelijk  zich  van  de  aanwezig- 
heid van  zulke  uitwassen  binnen  in  de  pisbuis  te  overtuigen. 
Volgens  Baillie  (Morbid  anatomy , p.  321)  zijn/ zij  slechts 
door  het  inbrengen  van  eenen  catheter  te  herkennen,  doordien 
men  waarneemt , dat  deze  een  hinderpaal  ontmoet , wanneer 
hij  over  het  weeke  uitgroeisel  heengaat.  Volgens  Burns  her- 
kent men  deze  gezwellen  somwijlen,  wanneer  men  den  cathe- 
ter een  weinig  zoo  naar  eene  zijde  brengt,  alsof  men  de  pis- 
buis een  weinig  wilde  openhouden.  De  moeijelijkheden , die 
deze  gezwellen  aanbrengen,  zijn  vooral  zeer  aanzienlijk  bij  de 
pislozing,  en  de  pijnen  der  zieken  zgn  soms  zoo  hevig,  dat 
er  zich  stuipen  bijvoegen , inzonderheid  tijdens  den  stonden- 
vloed, als  wanneer  de  verschijnselen  dikwijls  zeer  klimmen. 
Verwisselingen  met  steenziekte,  met  vernaauwingen  en  zenuw^- 
ziekten  zijn  niet  zelden  in  zulke  gevallen  door  de  geneesheercn 
begaan.  Bijzonder  belangrijk  is  het  geval,  dat  Sernin  (Be- 
cueil  periodique,  Tom.  XVII,  p.  304)  verhaalt.  Hij  zag  een 
eljjarig  meisje,  dat  van  haar  vijfde  jaar  af  aan  moeijelijke  pis- 
lozing leed ; toen  hij  het  na  eenen  hevigen  aanval  onderzocht , 
vond  hij  een  rolrond  ligchaam  vier  duim  lang  uit  de  scheede 
steken , en  zoodra  de  zieke  trachtte  het  water  te  lozen , 
zw  ol  dit  op.  Het  w as  de  omgekeerde  pisbuis , die  in  dit  ge- 
val met  goeden  uitslag  weggenomen  werd.  De  uitgroeisels 
kunnen  ligt  met  deze  omkeering  verwdsseld  w orden  ; echter  zal 
een  naauw  keurig  onderzoek  , en  inzonderheid  het  inbrengen 
van  den  catheter  of  van  eene  sonde  in  de  kringsgewijze  ope- 
IV.  1 1 
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ning,  die  men  in  het  laatste  geval  waarneemt,  die  herkenning 
zekerheid  verschaffen. 

§ 59. 

De  behandeling  van  den  tumor  vasculosus  bepaalt  zich  tot 
het  wegnemen  des  gezwels , dat  allezins  de  doelmatigste  han- 
delwijze is.  Clarke  ried  in  het  begin  het  afbinden  ter  ver- 
wijdering des  gezwels  aan,  en  wil  eenen  breeden  draad  aan- 
leggen , om  het  wederverschijnen  der  ziekte  te  verhoeden.  Rams- 
BOTHAM  gaf  den  raad,  om  zich  van  eenen  dunnen,  zijden  draad 
tot  de  onderbinding  te  bedienen  (zie  zijne  voorlezingen  in  de 
Medical  Gazette).  Churchill  (t.  a,  p.)  zegt,  dat,  Avanneer 
men  de  onderbinding  kiest , men  den  band  eerst  slechts  matig 
aanhalen  en  dan  eerst  na  eenige  uren  vaster  toesnoeren  moet , 
omdat  het  niet  alleen  daarop  aankomt,  om  het  gezwel  te  ver- 
wijderen, maar  ook  deszelfs  eigenaardige  levenskracht  te  ver- 
nietigen. Deze  handehvijze  zal  echter  der  zieke  onnoodig  pij- 
nen aanbrengen.  Yoor  het  afsnijden  van  het  gezwel  stemmen 
bijna  alle  geneesheeren , en  Clarke  geeft  ook  op,  dat  hij  vol- 
gens zijne  latere  Avaarnemingen  aan  de  uitsnijding  en  opvol- 
gende branding  de  voorkeur  moet  geven.  Ook  raadt  Bürns 
aan , om , waar  de  ligging  het  niet  verbiedt , deze  gezAA^ellen 
met  het  mes  of  de  schaar  uit  te  roeijen , en  Carus  houdt  dit 
ook  voor  de  doelmatigste  handelwijze.  Wij  verkiezen  altijd , 
bij  niet  al  te  groote  gezwellen , de  verwijdering  met  het  mes 
en  de  opvolgende  aanwending  van  het  brandmiddel  j maar ^ zoo 
de  gezAvellen  zeer  groot  zijn , hetgeen  echter  zelden  het  geval 
is , Avende  men  de  afbinding  aan , daar  op'  de  uitsnijding  der- 
zelve  somAvijlen  gevaarlijke  toevallen  volgen.  In  het  door 
Hughes  medegedeelde  geval  werd  het  sponsachtig  gezAvel , dat 
van  den  geheelen  omvang  des  kanaals  ontsprong , door  middel 
van  èenen  door  hetzelve  gebragten  draad  naar  buiten  gehaald 
en  hierop  algesneden.  Er  volgde  pisopstopping , pijn  aan  het 
schaambeen  en  koorts,  en  de  catheter  moest  ingebragt  worden. 
Pisopstoppingen  herhaalden  zich  echter  dikwijls , en  daar  het 
inbrengen  van  den  catheter  vaak  moeijelijk  was , Avendde  men 
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een  halfbad , telkens  met  veel  nut , aan  j maar  meest  was  de 
zieke  daarna  llaauw , en  kreeg  stuiptrekkingen  der  onderste 
ledematen.  Men  vermoedde  eene  vernaauwing  in  het  bovenste 
gedeelte  der  pisbuis , bragt  eene  bougie  in , en  hield  deze  in 
de  pisbuis,  waarop  de  toevallen  verdwenen.  Bij  kleine  ge- 
zwellen aan  den  mond  der  pisbuis  heeft  men  dergelijke  ver- 
schijnselen echter  zelden  of  nooit  te  duchten,  en  de  altijd 
slechts  geringe  bloeding  laat  zich  ligt  door  het  gebruik  van 
bijtmiddelen  of  koud  water  stillen. 

Men  heeft  opgegeven,  dat  geringere  graden  van  deze  kwaal 
door  koude  zamentrekkende  omslagen,  door  zamentrekkende 
poeders  of  door  bijtmiddelen  alleen  kunnen  genezen  worden, 
en  Dügès  wil  de  genezing  door  zamentrekkende  wateren  ver- 
kregen hebben,  Carus  raadt  een  aftreksel  van  absynthium , 
serpyllurn  met  rooden  wijn,  tinct.  terrae  catechu,  enz.,  als 
ook  het  inleggen  eener  dikke  bougie  aan,  waardoor  het  gezwel 
zamengedrukt  wordt.  Dubois  en  Cullerier  wilden  het  bijt- 
middel zonder  voorafgaande  uitsnijding  aanwenden.  Mad.  Boi- 
viN  houdt  het  voor  voldoende,  de  deelen  met  aluinpoeder  te 
bestrooijen.  Deze  middelen  zijn  echter  bij  den  eersten  vorm 
der  ziekte,  het  vaatgezwel,  geenszins  toereikend;  wij  hebben 
haar  integendeel  dikwijls  zelfs  door  de  uitsnijding  ongenees- 
lijk zien  worden  en  in  uittering  en  dood  overgaan;  zij  kunnen 
veeleer  alleen  bij  werkelijke  zwelling  der  vaten  van  nut  zijn, 
daar  door  dezelve  de  wanden  der  uitgezette  aderen  hunne 
vroegere  spankracht  herkrijgen.  Echter  is  het  bij  deze  kwaal 
bijna  altijd  noodig,  om  plaatselijk  eerst  ontstekingwerend  te 
handelen  , bloedontlastingen  door  het  aanzetten  van  bloedzui- 
gers op  de  groote  schaamlippen  aan  te  wenden , of,  gelijk 
Clarke  opgeeft,  de  sterk  gezwollene  aderen  op  de  binnen- 
vlakte van  de  pisbuis , die  in  deze  gevallen  altijd  een  weinig 
vooruit  gekomen  is,  te  openen.  Waar  het  celweefsel  aan 
den  mond  der  pisbuis  zeer  verdikt  is , zijn  inkervingen  zeer 
dienstig. 

De  behandeling  van  den  tumor  carcinomatodes  is  ongelijk 
moeijelijker  en  onzeker.  Daar  meestal  de  baarmoeder  op  de- 

11  ♦ 
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zelfde  Avijze  aangedaan  is,  moet  ook  de  behandeling  voorna- 
melijk tegen  deze  laatste  ziekte  ingerigt  worden,  en  men  mag 
niet  verwachten , door  eene  plaatselijke  behandeling  hier  eenige 
verligting  aan  te  brengen.  Maar  ontbreekt  de  zarnenstelling 
met  eene  ziekte  der  baarmoeder,  dan  kan  het  raadzaam  zyn , 
de  verwijdering  des  gezwels,  door  uitsnijding,  bijtmiddelen  en 
zamentrekkende  wasschingen,  zoo  als  boven  opgegeven  is,  te 
beproeven.  Maar  men  trachte  zorgvuldig  al  wat  ziekelijk  is 
weg  te  nemen , opdat  iedere  nieuwe  woekering  zoo  zeker  als 
mogelijk  is  verhoed  worde.  In  dit  geval  moet  ook  de  toe- 
stand van  de  geheele  bewerktuiging  altijd  in  het  oog  gehou- 
den en  elke  aanwezige  kwaadsappigheid  door  de  gepaste  mid- 
delen weggenomen  worden. 

ff.  De  V e r w ij d i n g van  de  v r o u w e I ij  k e 

pisbuis. 

t 

§ so.  ■ 

I)e  vrouwelijke  pisbuis,  die  in  het  algemeen  wijder  is  dan 
die  des  mans,  wordt  niet  zelden  tegennatuurlijk  verwijd  ge- 
vonden. Deze  toestand  is  een  gevolg  der  groote  uitrekbaar- 
heid , die  dit  deel  bezit ; echter  werken  ook  uitwendige  rverk- 
tuigelijke  oorzaken  tot  het  voortbrengen  van  dit  ongemak.  Tot 
deze  behooren:  gewelddadig  inbrengen  van  vreemde  ligchamen 
in  de  pisblaas  of  de  pisbuis,  waarvan  Klein  (Harless’  Jahr- 
bücher der  Deutschen  Medicin  und  Chirurgie,  Bd.  III,  Heft 
2)  een  zeer  merkAvaardig  geval  mededeelt ; het  indringen  van 
het  mannelijk  lid  bij  den  bijslaap  in  de  ATouAvelijke  pisbuis, 
die  somwijlen  bij  vrouAven  met  geheel  of  grootendeels  geslotene 
scheede  langen  tijd  langs  dezen  Aveg  uitgeoefend  is,  waarvan 
Champion  (Journal  universel  des  Sciences  médicales,  Mai  1819) 
een  merkwaardig  geval  aanhaalt,  en  aldaar  tevens  de  Avaarne- 
mingen  van  Turner,  Latour,  Morgagni  en  anderen  zamen- 
stelt , waarbij  Avij  ook  verscheidene  eigene  Avaarnemingen  kun- 
nen voegen  j ook  kan  het  niet  doorboord  zyn  van  het  maag- 
denvlies zulke  gevolgen  hebben,  Avaarvan  Chameerlain  (zie 
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Burns  t.  a.  p,  S.  104)  en  Portal  (Cours  cPanatomie  méd. 
lom.  in  , p.  476)  voorbeelden  aanbalen. 

De  verwijding  bereikt  soms  eenen  zeer  aanzienlijken  graad , 
zoodal  men  de  pisbuis  tot  eeiien  balven  of  geheelen  duim  in 
doormeting  verwijd  vindt.  De  gevolgen  van  dezen  toestand 
zijn  echter  dikwijls  geringer  dan  men  verwachten  zoude,  en 
er  is  niet  noodzakelijk  eene  pisopstopping  aanwezig , inzonder- 
heid in  het  begin  der  ziekte.  De  genezing  bedoelt  het  eerst 
de  verwijdering  der  opwekkende  oorzaken:  men  zoeke  de 
vreemde  ligchamen  te  verAvijderen , verbiede  den  bijslaap  en 
doorbore  het  maagdenvlies,  Avanneer  deze  oorzaken  aanwe- 
zig zijn.  In  het  algemeen  zorge  men , alle  verhinderingen  van 
de  pislozing  uit  den  Aveg  te  ruimen,  ten  einde  er  niet  door 
ophooping  van  pis  in  de  blaas  en  in  een  deel  der  pisbuis  verer- 
gering der  kwaal  ontsta.  Daar  er  niet  zelden  eene  verlamming 
van  de  blaas  bijkomt,  en  deze  zehe , voornamelijk  in  het 
kraambed,  verwijding  der  pisbuis  kan  veroorzaken,  zal  som- 
Avijlen  het  dikAvijls  in  brengen  van  den  catheter  noodzakeiijk 
zijn.  Maar  de  gewigtigste  aanwijzing  bestaat  in  de  bevorde- 
ring van  de  zamentrekking  der  pisbuis,  tot  Avelk  einde  zamen- 
trekkende  middelen  moeten  gebruikt  AAmrden.  Men  stove  de 
teeldeelen  met  aftreksels  van  specerij  achtige  kruiden,  met  roo- 
den  Avijn,  met  afkooksels  van  kina-,  eiken-  of  Avilgenbast,  of 
met  oplossingen  van  ijzerbereidingen , of  men  verrigte  inspui- 
tingen met  deze  vloeistoffen  in  de  pisbuis.  Carus  raadt  het 
inbrengen  van  eene  in  dit  vocht  gedoopte  spons  in  de  pisbuis 
aan,  wxlke  handelwijze  zelden  van  goed  gevolg  zal  zijn.  Blij- 
ven deze  middelen  ontoereikend , dan  mag  men  van  inkervin- 
gen in  de  pisbuis  genezing  verwachten ; maar  deze  moeten 
diep  ingesneden  en  de  zamentrekking  alsdan  door  bovenge- 
noemde middelen  bevorderd  Avorden.  Is  er  oiiAvillekeurige 
pislozing  aanw'ezig  , die  zich  door  de  opgegevene  behandelings- 
wijze niet  laat  genezen , dan  is  het  dragen  van  een  urinaal 
noodig. 
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ni.  De  toesluiting  der  vrouwelijke  pisbuis. 

§91. 

Als  een  gebrek  van  de  eerste  vorming  komt  zoowel  bij  het 
mannelijk  als  bij  het  vroawelijk  geslacht  eene  toesluiting  der 
pisbuis  voor.  Bij  het  mannelijk  geslacht  is  meestal  de  voor- 
huid ondoorboord  of  de  bestaande  opening  te  klein , of  de 
mond  in  den  eikel  zelf  is  gesloten  of  bevindt  zich  op  eene 
tegennatuurlijke  plaats  van  de  roede.  Bij  het  vrouwelijk  ge- 
slacht is  de  toesluiting  van  den  pisweg  dikwijls  het  gevolg 
eener  volkomene  vergroeijing  der  groote  lippen ; somwijlen 
vindt  men  ook  den  uitw^endigen  mond  der  pisbuis  door  een 
dun,  ligt  verscheurbaar  vlies  gesloten,  dat  de  uitvloeijing  der 
pis  verhindert. 

Dit  gebrek  van  de  eerste  vorming  laat  zich  uit  de  volgende 
teekenen  opmaken:  men  vindt  de  luijers  en  het  linnen  des 
kinds  niet  nat ; het  schreeuwt  zelfs  na  eene  gemakkelijke  en 
rijkelijke  ontlasting  der  drekstoffen , en  men  bemerkt , dat  het 
groote  inspanningen  tot  ontlasting  maakt.  Tevens  neemt  men 
in  de  benedenbuiksstreek  eene  zwelling  waar ; deze  streek  is  ge- 
spannen, pijnlijk,  en  heeft  eenen  ronden,  omschrevenen  vorm. 
Vindt  men  onder  deze  omstandigheden  geene  vergroeijing  der 
groote  lippen , dan  onderzoeke  men  den  pisw^eg  naauw  keurig , 
en  men  zal  dan  het  vlies , dat  den  afvloed  der  pis  verhindert , 

/ vinden,  dat  óf  tot  den  mond  der  pisbuis  alleen  bepaald  is, 
óf  zich  in  eene  grootere  uitgebreidheid  in  den  loop  van  dit 
kanaal  uitbreidt.  In  het  eerste  geval  zal  het  vlies  zich  bij 
elke  inspanning  des  kinds  blaasvormig  uitzetten  en  aldus  ligt 
herkend  worden,  In  het  laatste  geval  is  de  herkenning  moei- 

jelijker,  en  men  moet  tot  nader  onderzoek  der  deelen  eene 
sonde  gebruiken. 

§ 92. 

Bepaalt  het  vlies  zich  tot  den  mond  der  pisbuis,  dan  kan 
de  genezing  door  eene  eenvoudige  kunstbew^erking  verkregen 
worden,  doordien  men  met  eene  spitse  bistouri  op  die  plaats 
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eene  insnijding  maakt , op  welke  bij  het  naar  beneden  persen 
des  kinds  het  vlies  blaasvormig  uitgezet  is.  Men  heeft  aange- 
raden, om  eenige  dagen  na  de  insnijding  eene  kleine  sonde  in 
de  pisbuis  te  brengen , ten  einde  hel  wederaangroeijen  van 
het  vlies  voor  te  komen.  Colombat  (Traité  des  rnaladies  des 
femmes,  Paris  1838)  merkt  echter  te  regt  aan,  dat  deze  han- 
delwijze volstrekt  nutteloos  is,  omdat  de  gedurige  uitvloeijing 
van  de  pis  en  het  blijven  hangen  daarvan  aan  de  wondranden 
volkomen  voldoende  is,  om  derzelver  wederaangroeijing  te 
verhinderen. 

Veel  moeijelijker  en  gevaarlijker  is  de  kunstbew'erking , wan- 
neer de  pisbuis  in  eene  grootere  uitgestrektheid  toegegroeid  is; 
daar  echter  dit  geval  niet  aan  de  natuur  kan  overgelaten  wor- 
den en  van  de  ontlasting  der  pis  de  eenige  mogelijkheid  van 
de  genezing  afhangt,  moeten  wij  met  eenen  fijnen  troicar,  of 
met  eene  bistouri  de  pisbuis  zoeken  te  openen  en  voorzigtig 
met  deze  werktuigen  den  loop  der  pisbuis  te  vervolgen.  Ech- 
ter is  deze  kunstbewerking  altijd  gevaarlijk,  daar  men  zich 
ligt  van  den  gezöchten  weg  kan  verwijderen , en  waar  men 
dit  gevaar  vreest , zonder  uitstel  de  doorboring  van  de  blaas 
moet  ondernemen , en  dat  wel  naar  omstandigheden  door  de 
scheede  of  boven  den  schaambeensboog.  Echter  is  hier  ook 
de  voorspelling  zeer  ongunstig , en  veelal  bezwijken  de  kin- 
deren. 

De  natuur  verschaft  somwijlen  daardoor  hulp , dat  zij  bij 
toesluiting  der  pisbuis  eene  tegennatuurlijke  opening  aan  den 
navel  vormt , door  welke  de  pis  zich  ontlast.  Deze  opening 
zou  zich,  volgens  Colombat,  menigvuldiger  bij  het  vrouwelijk 
dan  bij  het  mannelijk  geslacht  vormen,  en  daardoor  lot  stand 
komen , dat  de  blaas , die  onmiddellijk  na  de  geboorte  nog 
bijna  buiten  het  bekken  ligt , tot  den  navel  nadert ; daar  deze 
nu  nog  onvolkomen  vergroeid  is,  wordt  de  vorming  van  dezen 
tegennatuurlijken  weg  ter  ontlasting  van  de  pis  mogelijk. 

ßij  deze  afwdjking  moet  men  de  herstelling  van  de  uitvloei- 
jing der  pis  langs  den  gewonen  weg  beproeven,  en  tot  dat 
einde  het  vlies , dat  den  mond  der  pisbuis  sluit , insnijden  en 
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eene  kleine  sonde  in  de  pisbuis  brengen,  opdat  de  pis  weder 
langs  den  natuurlijken  weg  zou  kunnen  uitvloeien.  Deze 
handelwijze  moet  op  eiken  leeftijd  aangewend  worden,  op 
welken  de  geneesheer  de  ziekte  bewerkt.  Barth.  Caerol  (Ob- 
serv.  anat,,  p.  23)  deelt  in  dit  opzigt  een  merkwaardig  geval 
mede.  Bij  een  jong  meisje  van  achttien  jaren  vond  men  de 
pisbuis  met  een  vlies  gesloten , en  de  pis , die  waarschijnlijk 
haren  weg  door  den  blaasband  genomen  had , kwam  door  den 
navel , die  ongeveer  vier  duim  uitstak  , naar  buiten ; de  reuk, 
die  zich  van  daar  verbreidde,  was  ondragelijk.  Cabrol  maakte 
ter  genezing  van  deze  lastige  kwaal  eene  insnyding  in  het 
vlies , dat  de  pisbuis  sloot , en  bragt  vervolgens  eene  canul 
van  lood  in  de  pisblaas,  om  de  regelmatige  uitvloeijing  der 
pis  te  onderhouden.  Nadat  hij  een  sterk  bindsel  om  het  uit- 
stekend gedeelte  van  den  navel  gelegd  had , sneed  hij  het 
overtollig  gedeelte  den  volgenden  dag  af.  Op  de  vlakte  van 
de  doorsnede  wendde  hij  het  gloeijend  ijzer  aan , en  verbond 
de  wonde,  nadat  de  korst  afgevallen  w^as,  met  opdroogende 
middelen , waarop  hij  toen  eene  volledige  likteekenvorming 
verkreeg.  Deze  behandeling  verdient  veel  aanbeveling. 

In  eenige  gevallen  heeft  men  den  mond  niet  volledig  ge» 
sloten , maar  in  graad  zoo  vernaauwd  gevonden , dat  de  pis 
slechts  in  zeer  kleine  hoeveelheden  en  onder  hevige  pijnen  ge- 
loosd werd.  Men  kan  in  deze  gevallen  de  verwijding  van  den 
mond  door  het  mes  of  door  het  inbrengen  van  eene  dikke 
wasbougie  bewerkstelligen. 

Somwijlen  vindt  men  de  pisbuis  door  slijmkogeltjes,  die 
waarschijnlijk  uit  de  smeerkliertjes  afgescheiden  worden,  toe* 
gesloten,  waarvan  IIorn  een  voorbeeld  mededeelt,  waarin  ook 
tevens  de  mond  der  pisbuis  door  een  vlies  gesloten  w'as.  Hij 
haalde , nadat  het  vlies  was  doorgesneden , de  onzuiverheden 
met  de  sonde  naar  buiten , bragt  eene  darmsnaar  in  de  pis- 
buis , en  liet  daarop  het  kind  in  een  warm  bad  brengen , waar- 
in onder  hevig  schreeuwen  de  pis  afvloeide.  Dit  werd  eenige 
dagen  lang  voortgezet  en  het  kind  daardoor  hersteld. 

Deze  afwijkingen  van  de  pisbuis,  de  vergroeijing  en  ver- 
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naau'ning  derzelve,  komen  wel  grootendeels  als  gebreken  van 
de  eerste  vorming  voor , maar  kunnen  zich  ook  later  ten  gevolge 
van  ontstekingen  der  pisbuis  ontwikkelen,  die  voornamelijk  bij 
kraamvrouwen  worden  waargenomen.  De  behandeling  blijft 
dan  dezelfde , als  in  de  reeds  aangevoerde  gevallen. 


DERDE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  der  uitwendige  teeldeelen, 

I.  De  overvoeding  der  uitwendige  teel- 
deelen. 

§ 93. 

De  overvoedingen  der  uitwendige  teeldeelen  onderscheiden 
zich,  even  als  de  overvoedingen  in  het  algemeen,  door  de  vol- 
gende kenmerken.  Het  weefsel  van  het  hypertrophisch  deel 
■verkeert  in  eene  gelijkmatige,  gestadige  en  blijvende  toename, 
en  de  toename  der  massa  is  idiopathisch : zij  heeft  plaats  zonder 
de  vorming  van  nieuwe  voortbrengsels  en  zonder  weefselverande- 
ring  der  aangetaste  deelen.  In  deze  verdooft  de  verrigtings- 
werkzaamheid  in  eene  omgekeerde  evenredigheid  van  de  toe- 
name van  den  omvang.  De  massa  van  den  omvang  en  het 
absoluut  gewigt  hebben  toegenomen,  maar  het  specifiek  ge- 
wdgt  niet.  De  toename  heeft  slechts  in  het  eigen  w^eefsel  der 
deelen  plaats ; de  vaten  en  zenuw'en  zijn  niet  in  gelijke  mate 
vergroot.  De  ongemakken  wmrden  voornamelijk  door  de  toe- 
name van  den  omvang  en  van  het  gewdgt  veroorzaakt, 

§ 94.  , ' 

a)  Overvoeding  der  groote  schaamlippen.  Deze 
deelen  worden  deels  verlengd,  deels  van  ongewmnen  omvang 
aangetrofien , en  deze  misvorming  is  soms  aangeboren,  soms 
eerst  gedurende  het  leven  ontstaan,  welk  laatste  inzonderheid 
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omtrent  den  vergrooten  omvang  geldt,  In  eenige  gevallen  vindt 
men  de  schaamlippen  zoo  verlengd , dat  zij  zich  van  den 
schaamheensboog  tot  achter  den  aars  uitbreiden.  Heister  , 
Dionis  en  Panarollus  halen  voorbeelden  van  deze  misvorming 
aan,  en  zij  zijn  ook  door  andere  geneesheeren  waargenomen; 
want  zij  zijn  geenszins  zeldzaam , en  wij  zelve  hebben  gevallen 
van  aanzienlijke  graden  van  overvoeding  dezer  deelen  waar- 
genomen. 

b)  Overvoeding  der  kleine  schaamlippen.  In  de- 
ze deelen  komen  afwijkingen  ongelijk  menigvuldiger  voor  dan 
in  de  groote  schaamlippen,  Yooreerst  moeten  wij  hier  de 
voorbeelden  van  een  vermeerderd  getal  van  kleine  lippen  aan- 
voeren. Zoo  deelt  Morgagni  een  geval  mede , waarin  vier 
kleine  lippen  werden  aangetrolfen  (Animadversiones  anatomi- 
cae  IV.  a.  23) , en  Neubauer  een  tweede  geval  van  zes  kleine 
lippen  (Progr,  de  triplici  nympharum  ordine  cum  11  tab.  aen, 
Jenae  1774).  Een  door  ons  waargenomen  geval  van  dien 
aard  is  in  de  Theoretisch  praktische  Verloskunde,  fig.  70,  af- 
gebeeld.  Tegen  deze  misvorming  zal  de  geneesheer  slechts 
dan  eene  operative  behandeling  aanwenden , wanneer  de  kleine 
lippen  ook  tevens  tegennatuurlyk  vergroot  zijn,  en  hierdoor 
eene  vernaauwing  der  schaamspleet  of  andere  moeijelijkheden 
veroorzaakt  worden.  Ongelijk  veelvuldiger  wordt  eene  over- 
matige lengte  der  kleine  schaamlippen  waargenomen , hetgeen 
bij  de  Oosterlingen  bijna  algemeen  verbreid  is , en  in  Europa 
inzonderheid  bij  wellustige  vrouwen  voorkomt,  De  verlenging 
kan  dikwijls  zoo  aanzienlijk  zijn,  dat  niet  alleen  de  bijslaap 
verhinderd  wordt , maar  ook  andere  ongemakken  veroorzaakt 
worden ; door  wrijving  bij  het  gaan  worden  de  kleine  lippen 
ontstoken,  ontveld,  pijnlijk,  en  gaan  in  verzwering  over.  Vol- 
gens Le  Vaillant’s  opgaven  zouden  de  Hottentotsche,  volgens 
Steller  de  Kamtschadaalsche  vrouwen  de  grootste  kleine  lip- 
pen hebben.  Volgens  Barrow  (Travels  in  Africa,  Vol.  I,  p. 
279)  zouden  de  vrouwen  der  Boschj esmannen  kleine  lippen 
van  5 duim  lengte  hebben.  In  Europa  vindt  men  ze  som- 
wijlen slechts  eenige  lijnen  of  eenige  duimen  buiten  de  groote 
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schaamlippen  uitsteken  (Yergel.  Theoret.  en  prakt.  Verloskun- 
de , PI.  X).  Deze  misvorming  ontstaat  óf  door  eene  eigenaar- 
dige  tegennatuurlijke  vormingsdrift , of  door  eene  meer  ont~ 
stekingachtige  zw^elling , eene  verslapping  des  w eefsels  , en  eene 
verhoogde  voeding,  zoo  als  Colombat  opgeeft. 

§ 95. 

De  behandeling  bedoelt  het  eerst  de  verwijdering  der  lastige 
verschijnselen.  Zijn  de  kleine  lippen  ontstoken,  ontveld,  pijn- 
lijk en  verzw  oren , dan  weende  men  pijnstillende  of  meer  za- 
mentrekkende  middelen  aan , en  late  de  vrouw^  eenige  dagen 
rust  houden.  Bij  elke  nieuwe  prikkeling  zal  echter  dit  onge- 
mak weder  op  nieuw  lastig  worden , en  eene  volkomene  ge- 
nezing is  dus  slechts  door  het  wegnemen  van  de  verlenging 
der  kleine  lippen  (Nymphotomia)  mogelijk.  Deze  kunstbe- 
werking is  zeer  eenvoudig,  daar  de  wegneming  óf  met  het 
mes,  óf  met  de  schaar  geschiedt,  en  de  vergroeijing  der  dee- 
len  door  het  tusschenleggen  van  beöliede  linnen  lapjes  ver- 
hoed wmrdt.  Bij  vele  Oostersche  volken  is  deze  kunstbewer- 
king zeer  algemeen  en  gewmon.  De  meeste  volken  hebben 
het  doel , om  de  misvorming  w eg  te  nemen  , en  de  vrouwen 
van  de  ongemakken  te  bevrijden,  die  zij  daardoor  lijden,  en 
om  eene  grootere  zindelijkheid  der  teeldeelen  mogelijk  te  ma- 
ken , daar  er  zich  achter  de  verlengde  kleine  lippen  allerlei 
stoffen  ophoopen.  Uit  deze  oorzaak  wilden  de  volken  van 
Abyssinië , ofschoon  zij  tot  het  Christendom  waren  overgegaan, 
de  Nymphotomie  niet  afschaffen.  De  Turken  zouden  ook  de 
kunstbewerking  laten  verrigten  , omdat  door  eene  meer  effene 
oppervlakte  der  teeldeelen  de  wellust  bij  den  bijslaap  bevor- 
derd wmrdt.  Serres  geeft  op , dat  de  kleine  schaamlippen 
nog  een  ander  meer  aanzienlijk  nut  hebben,  dan  de  verwijding 
der  scheede.  Gedurende  den  bijslaap  worden  zij  met  hun 
achterste  gedeelte  in  de  scheede  teruggedrongen , zoodat  hun 
uiterste  einde , waarmede  zij  aan  de  kittelaar  gehecht  zijn , 
naar  voren  en  beneden  gespannen  wmrdt.  Hierbij  brengen  zij 
den  kittelaar  op  den  rug  der  roede,  waardoor  een  veel  leven- 
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(liger  gevoel  wordt  opgewekt.  Het  is  dus  zeer  gewigtig,  dat 
deze  deelen  bij  eene  kunstbewerking  zoo  veel  inogelijk  ver- 
schoond blijven,  daar  het  waarschijnlijk  is,  dat  de  menigvul- 
digheid van  de  ontvangenis  in  eene  juiste  verhouding  staat  met 
het  genot,  dat  de  vrouw  bij  den  bijslaap  smaakt  (Lisfranc, 
Maladies  de  l’utérus,  par  H,  Pauly,  pag.  7). 

§ 96. 

c)  Eene  vergrooting  des  Itittelaars  is  in  de  heete 
hemelstreken  een  veel  vaker  voorkomend  verschijnsel  dan 
bij  ons  te  lande , en  de  vele  gevallen , die  men  in  vroe- 
gere tijden  bij  ons  daarvoor  uitgegeven  heeft,  moeten,  zoo  als 
OsiANDER  (Handbuch  der  Entbindungskunst , Bd.  I , Abth.  I , 
S.  145)  opgeeft,  het  vaakst  voor  leden  van  misvormde  man- 
nelijke individus  gehouden  worden.  Echter  is  dit  deel  altijd 
tot  eenvoudige  overvoedingen  of  ziekelijke  vergrootingen  ge- 
neigd, waarvan  talrijke  voorbeelden  in  vroegeren  en  lateren 
tijd  zijn  opgegeven  (Theoretisch  praktische  Yerloskunde,  Plaat 
X).  He  ongemakken,  die  deze  kwaal  aanbrengt,  zijn  baar- 
moederwoede ; voorts  zulke  verschijnselen , die  door  drukking 
op  de  nabijgelegene  deelen,  door  de  zwaarte  en  door  de  ver- 
hindering van  den  echtelijken  omgang  veroorzaakt  worden.  De 
genezing  bestaat  in  het  wegnemen  der  overmatig  vergrooten 
kittelaar  door  eene  kunstbewerking,  die  met  een  bindsel  of 
met  de  schaar  gemakkelijk  uitvoerbaar  is. 

11.  D e A trophie  der  uitw^endige  teeldeelen. 

§ 97. 

De  atrophie  der  uitwendige  teeldeelen  is  óf  aangeboren  óf 
later  verkregen,  en  maakt  dan  óf  eene  belemmering  in  de 
ontwikkeling  van  enkele  deelen  óf  eenen  teruggang  uit  den 
reeds  ontwikkelden  toestand  uit.  De  oorzaken , die  de  atrophie 
voortbrengen , zijn  ons  w^einig  bekend.  Dikwdjls  moet  zij  aan 
eene  oorspronkelijk  verkeerde  vormingsdrift  geweten  w'orden, 
zoo  als  rnet  name  daar  , waar  de  ziekte  aangeboren  is,  De 
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Ontwikkeling  kan  in  de  latere  jaren  door  te  geringe  geslachts- 
epwekking , door  ziekelijke  processen  in  de  zenuw  en  en  vaten 
der  uitw'endige  teeldeelen  belemmerd  worden ; ook  nemen  wdj 
in  den  ouderdom  het  uitteren  dezer  deelen  uit  dezelfde  oor- 
zaak w^aar.  De  behandeling  dezer  ziekte  is  zeer  beperkt ; 
daar,  w^aar  de  atrophie  gering  is,  zijn  de  stoornissen  veel  te 
onbeduidend , dan  dat  men  de  hulp  des  geneesheers  daarbij 
zou  inroepen , en  bij  aanzienlijke  graden  is  deze  bijna  onver- 
mogend om  hulp  te  verschaffen.  Worden  de  teeldeelen  ten 
gevolge  eener  ontbrekende  vormingskracht  atrophisch , of  is  de 
ontwikkeling  belemmerd  en  maken  geene  bepaalde  ziekelijke 
processen  den  grondslag  van  dit  gebrek  uit,  ontbreekt  de  ge- 
slachtsdrift in  den  natuurlijken  graad , dan  zijn  plaatselijk  en 
algemeen  prikkelende  en  versterkende  middelen  aangew^ezen ; 
dikwijls  w^asschen  met  specerij  achtige  kruiden , specerij  achtige 
baden  kunnen  in  sommige  graden  wxrkzaam  zijn.  Zijn  ziekte- 
processen , zoo  als  kw^aadsappigheden  en  teringziekten , aanw^e- 
zig,  en  veroorzaken  deze  het  afnemen  der  uitwendige  teeldee- 
len , dan  kan  door  derzelver  genezing  een  stilstand  van  het 
gebrek  te  Aveeg  gebragt  worden.  Gemeenlijk  zal  men  zien , 
dat  met  de  atrophie  van  afzonderlijke  deelen  der  geslachts- 
werktuigen  ook  de  algemeene  vrouwelijke  ontwikkeling  in  de 
bew^erktuiging  onvolkomen  is , zoodat  men  ten  opzigte  van  de 
behandeling  hier  ook  altijd  op  letten  moet. 

§ 98. 

De  afzonderlijke  vormen  van  atrophie , die  men  aan  de  uit- 
wendige teeldeelen  waarneemt,  zijn  de  niet  behoorlijke  wel- 
vdng  van  den  venusheuvel,  ontbrekende  haargroei  op  denzelven, 
kleinheid , of  geheel  ontbreken  der  groote  en  kleine  schaam- 
lippen , te  kleine  schaamspleet,  en  kleinheid  of  ontbreken  des 
kittelaars.  De  atrophie  tast  soms  slechts  enkele  deelen , soms 
meer  te  gelijk  aan,  en  wordt  soms  aan  beide  zijden,  soms 
slechts  aan  eene  waargenomen.  Gewigtige  gevallen  van  atro- 
phie der  teeldeelen  wmrden  door  Meissner  (Forschungen  des 
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19ten  Jahrhunderts,  Bd.  2,  S.  23)  aangehaald.  Zoo  vindt 
men  in  het  Asklepieion,  allgemeines  rnedicinisch-chirurgisches 
Wochenblatt,  1811,  Januar,  de  beschrijving  van  een  kind,  dat 
op  de  plaats  der  geslachtsdeelen  zoo  glad  gevormd  was , dat 
men , buiten  eene  kleine  ronde  opening  tot  doorlating  van  de 
pis,  volstrekt  geene  teeldeelen  vond,  en  men  beproefde  te  ver- 
geefs eene  kunstbewerking  ter  opsporing  der  scheede.  Het 
kind  stierf  en  werd  volkomen  geslachteloos  gevonden;  want 
bij  de  opmerkzaamste  ontleding  trof  men  niet  het  allerminste 
spoor  aan  van  iets , dat  op  teeldeelen  geleek.  In  het  Journal 
general  de  Médecine , Paris  1813,  Aug. , geeft  Theboeuf  de 
beschrijving  van  de  uitwendige  teeldeelen  van  een  20jarig 
meisje,  die  nog  vreemder  gevormd  waren.  Van  groote  en 
kleine  schaamlippen  en  van  den  kittelaar  was  geen  spoor  aan- 
wezig; de  baarmoeder  en  de  scheede  waren  gebrekkig  ge- 
vormd; de  pisbuis,  de  blaas,  de  pisleider,  eene  nier  en  de 
navel  ontbraken  geheel , en  de  pis  droppelde  aanhoudend  uit 
een  sponsachtig  uitgroeisel , dat  boven  de  van  elkander  ver- 
wijderde schaambeenderen  gelegen  was.  Bubini  (Giornale  di 
medicina  pratica , compilato  da  Val  L.  Brera,  T.  I,  P.  1, 
1812)  vond  de  uitwendige  schaamdeelen  geheel  gesloten;  kit- 
telaar, kleine  lippen  , hymen  en  myrtvormige  tepeltjes  geheel 
ontbrekend,  en  den  mond  der  pisbuis  onder  eenige  huidplooi— 
jen  verborgen;  de  scheede  w^as  ter  diepte  van  IJ  duim  vol- 
komen gesloten.  A.  Granville  (Philosophical  transactions  of 
the  Royal  Society  of  London , 1818)  vond  bij  eene  vrouw  al 
de  geslachtsdeelen,  tot  de  eijernesten  toe,  alleen  regts  volkomen 
ontwikkeld  , en  links  geheel  ontbrekend.  Meer  van  deze  in  het 
algemeen  niet  zelden  voorkomende  gevallen  van  atrophie  zijn 
ook  door  ons  waargenomen. 

III.  De  vergroeijing  der  groote  schaam- 
lippen. 

§ 99. 

He  vergroeijing  der  groote  schaamlippen  komt  onder  zeer 
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Terschillendc  omstandigheden  en  in  zeer  verschillende  graden 
voor.  Dit  gebrek  is  of  aangeboren  ól  toevallig  verkregen. 
Naar  onze  onderrinding  is  deze  toestand  echter  zelden  aange- 
boren, en  hierin  stemmen  Bewees  en  Meissner  met  ons  in. 
De  eerste  schrijver  geeft  op , dat  hij  dit  gebrek  bij  kinderen 
onder  de  zes  maanden  zeer  zelden , meermaals  bij  die , welke 
het  eerste  levensjaar  door  gekomen  waren , waargenomen  heeft , 
en  besluit  hieruit , dat  het  een  verkregen  gebrek  is , dat  voor- 
namelijk aan  verzuim  van  zindelijkheid  zijn  ontstaan  te  danken 
heeft;  hij  voegt  er  zeer  juist  bij,  dat,  zoo  deze  misvorming 
aangeboren  was , de  bakers , die  het  wel  dikwijls  aan  zorgvul- 
digheid , maar  nooit  aan  nieuwsgierigheid  ontbreekt , haar  wel 
vroeger  zouden  ontdekken. 

De  vergroeijing  is  óf  volledig  óf  onrolledig , en  in  het  eerste 
geval  ontdekt  men , bij  het  onderzoek  der  teeldeelen , eene  soort 
van  naad , zonder  den  kittelaar , de  scheede  en  den  mond  der 
pisbuis  te  ontdekken.  De  groote  schaamlippen  vormen  een 
uitpuilend,  week,  veerkrachtig,  vochtgolvend  gezwel;  boven 
het  schaambeen  vindt  men  de  pisblaas  in  eenen  uitgezetten 
toestand.  Daar  de  pis  hier  niet  kan  uitvloeijen,  zijn  de  on- 
gemakken zeer  aanzienlijk,  de  pijnen  zijn  hevig,  en  er  doen 
zich  verschijnselen  van  pisopstopping  voor.  Deze  toestand  is 
altijd  aangeboren,  daar,  wanneer  zij  later  ontwikkeld  wordt, 
door  de  uitvloeijing  van  de  pis  altijd  eene  plaats  tusschen  de 
groote  lippen  open  blijft. 

Is  de  vergroeijing  slechts  onvolledig,  hetgeen  meest  het  ge- 
val is , dan  zijn  de  verschijnselen  minder  dringend  en  hangen 
vooral  van  de  plaats  der  vergroeijing  af.  Wanneer  de  gedeel- 
telijke vereeniging  aan  het  ondereinde  der  groote  schaamlippen 
gevormd  is,  stort  zich  altijd*  een  weinig  pis  in  de  scheede 
uit,  en  kan  hier  aanmerkelijke  nadeelen,  ontstekingen,  ver- 
zweringen , fistels  van  den  endeldarm  en  den  bilnaad , koud 
vuur,  enz.,  te  weeg  brengen.  Is  de  vergroeijing  tot  zulk 
eenen  graad  uitgestrekt,  dat  de  pis  slechts  druppelsgewijs  ont- 
last wordt,  dan  lijdt  de  zieke  groote  pijnen,  en  de  deelen 
worden  in  eenen  zeer  prikkelbaren , ontstekingachtigen  of  ver- 
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zworen  toestand  gebragt  ; ook  in  dezen  graad  is  liet  gebrek 
vaak  aangeboren.  Blijft  voor  de  uitvloeijing  van  de  pis  eene 
behoorlijke  opening  over,  dan  is  het  gebrek  in  de  jeugd  vol- 
strekt met  geen  last  gepaard.  Deze  misvorming  kan  dus  soms 
lang  bestaan,  eer  zy  ontdekt  wordt,  hetgeen  zelfs  dan  het 
geral  is,  wanneer  de  uitvloeijing  van  de  pis  slechts  in  eenen 
geringen  graad  belemmerd  is.  inzonderheid  kan  zij  by  dikke 
en  vette  kinderen  aan  de  waarneming  ontsnappen. 

Wanneer  het  gebrek  niet  aangeboren  is,  kunnen  velerlei 
oorzaken  hetzelve  te  weeg  gebragt  hebben.  Bovenal  moeten 
wij  aanmerken , dat  de  groote  schaamlippen  ten  gevolge  van 
de  teerheid  en  vaatrijkheid  van  het  vlies,  dat  hunne  binnen- 
vlakte bekleedt , van  liet  ligtelijk  verschijnen  van  ontsteking  in 
aldus  bewerktuigde  deelen , van  de  sterke  afscheidingswerk- 
zaamheid  in  de  watervaten,  eene  groote  neif^ing  tot  veroroei- 
jmg  vertoonen.  Als  gelegenheidsoorzaken  moet  men  beschou- 
v^en:  verwaarloosde  zindelijkheid,  vooral  bij  jonge  kinderen, 
hier  is  het  noodzakeJijfc , dat  de  teeldeelen  dagelijks  gereinigd 
en  de  schaamlippen  bij  het  wasschen  telkenreize  van  elkander 
veiwijderd  wmrden , opdat  ook  de  binnenvlakte  gereinigd  kun- 
ne wmrden.  Bij  volwassenen  is  dit  gebrek  vaak  het  gevolg 
van  ontstekingen,  die  vrijwillig  of  na  de  bevalling  ontstaan; 
van  eene  verbranding  met  heet  water,  waarbij  de  genezing 
altijd  met  groote  neiging  tot  vergroeijing  plaats  grijpt ; van 
venerische  aandoeningen,  wonden,  inscheuringen.  Tolgens 
CoLOMEAT  kan  voorts  het  wrijven  met  een  hard  ligchaam  ,''een 
veelvuldig  en  snel  achtereen  herhaalde  bijslaap , tot  vergroeijin- 
gen  aanleiding  geven.  Hij  bewijst  dit  met  twee  waarnemingen. 
De  eene  deelt  Arnaud  mede.  De  zieke  reed  te  paard , wreef 
zich  hierbij  de  teeldeelen,  en  gaf  op  de  zaak  verder  geen 
acht.  De  groote  schaamlippen  vereenigden  zich  spoedig  daar- 
na en  heten  slechts  twme  openingen  over,  de  eene  voor  de 
pis , de  andere  voor  het  stondenbloed.  De  tweede  zieke  werd  in 
het  Hótel-Dieu  w^aargenomen.  De  schaamspleet  was  volkomen 
toegegroeid  en  de  baarmoeder  sterk  uitgezet.  De  zieke  schreef 
dit  gebrek  aan  den  overmatigen  bijslaap  toe , dien  zij  met  ver- 
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sclieidene  kozakken  uitgeoefend  had.  Scherpe  afgescheidene 
vochten,  als  ook  scherpe  kraamzui vering , die  eerst  verzie- 
ring veroo^rzaakt , kunnen  ook  vergroeijing  te  weeg  brengen; 
zoo  mede  heete  uitslagziekten , vooral  de  pokken  en  slepende 
huiduitslag.  In  al  deze  gevallen  zal  de  vergezellende  ontste- 
king voor  de  gewigtigste  oorzaak  der  vergroeijing  gehouden 
moeten  worden.  Eene  andere  oorzaak  van  toesluiting  der 
groote  schaamlippen  komt  hij  Oostersche  volken  voor.  Yol- 
gens  SiNNiBALDus  (Geneanthropeiae  lib.  IV,  cap.  jl2),  Roder. 
A Castro  (Lib.  I,  cap.  3)  en  L.  Bauhin  (Lib.  I,  cap.  10) 
worden  de  teeldeelen  der  jonge  meisjes , om  haren  maagdom 
zeker  te  bewaren,  met  eenen  zijden  draad  toegenaaid,  en  deze 
eerst  door  den  man  na  de  bruiloft  losgeniaakt. 

Wanneer  zich  bij  volwassenen  eene  vereeniging  der  groote 
schaamlippen  vormt , of , van  de  kindsheid  af  aanwezig  zijnde , 
niet  verwijderd  wordt,  verhindert  zij  den  echtelijken  omgang, 
maakt  de  uitvloeijing  van  het  stondenbloed  moeijelijk , en  stoort 
de  bevalling. 

De  vernaauwing  is  óf  slechts  vliezig,  doordien  zich  een  vlies 
tusschen  de  beide  schaamlippen  uitbreidt,  óf  de  binnenvlakten 
der  groote  lippen  zijn  door  eene  tusschenliggende  celachtige, 
vezelige  of  vliezige  zelfstandigheid  vereenigd.  In  vele  gevallen 
veroorzaakt  een  zeer  breed  en  tusschen  de  groote  lippen  hoog 
opklimmend  lippenbandje  de  vereeniging  (zie  Theoretisch-prak- 
tische Yeiiosk.  PI.  X,  fig.  64).  Ofschoon  de  herkenning  van 
het  gebrek  in  het  algemeen  gemakkelijk  is , kan  het  toch  dik- 
wijls moeijelijk  zijn  om  de  uitgebreidheid  der  vergroeijing 
naauwkeurig  te  herkennen , en  op  te  geven , hoe  ver  de  daar 
achter  gelegene  deelen  vergroeid  zijn , daar  in  vele  gevallen 
ook  de  kleine  lippen  en  de  scheede  mede  aangedaan  zijn ; wij 
zullen  de  herkenningsteekenen  bij  de  beschrijving  dezer  toe- 
standen opgeven. 

Deze  ziekte  is  reeds*  door  oudere  geneesheeren  zeer  vaak 
waargenomen ; zoo  als  door  Schultzius  (Miscell.  cur.  germ. 
obs.  3 Dec.  I.  anno  fO).  In  dit  geval'  was  het  meisje  reeds 
tien  jaren  oud , en  had  sinds  hare  geboorte  de  pis  slechts  drop- 
lY.  1 2 
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pelsgewijs  met  moeite  en  onder  hevige  pijnen  ontlast.  De  ou- 
ders geloofden , dat  het  kind  aan  eenen  steen  in  de  blaas  leed , 
en  wendden  zich  daarop  tot  eenen  heelmeester.  Marcellus 
Donatus  (De  medica  hist,  mirab.  lib.  6 , cap.  2) ; Riolanus 
de  vader  (De  art.  bene  medendi  sect.  4 , tract.  2 , cap.  1 ) ; 
CoRN.  VAN  Solingen  ; Felix  Flater  (Observ.  lib.  1 , p.  258)  ; 
Bauhinus  (Theatr.  anat.  lib.  I,  cap,  39,  en  de  Hermaphroditis 
lib.  I,  cap.  38);  Fabricius  ab  Hilden  (Observ.  centur.  lib. 
6,  observ.  67);  Biolanüs  de  zoon  (Enchirid.  anatom.  lib.  II, 
cap.  37,  en  Anthropograph.  lib.  2,  cap.  35,  p.  197);  Bar- 
THOLiNüS  (Historia  anat.  cent.  11  , hist.  31);  B.  J.  Camerarius 
(Misc.  nov.  curios.  germ.  centur.  9 et  10,  obs.  73);  J.  C. 
Becker  (De  inculpatu  § 18  sqq.);  Boonhuysen  (Observ.  chir. 
obs.  2,  pag.  125);  Heister  (Institutiones  chirurg.  Tom.  II, 
p.  452).  Door  de  nieuwere  geneesheeren  zijn  deze  waarne- 
mingen veel  menigvuldiger  gedaan , zoo  als  door  Lehmann 
(Bust’s  Magazin,  Bd.  YIII,  Heft  1);  Dounaud  (Journal  de 
Med. , Chir.  et  Pharmacie,  par  M.  Boux,  Tom.  XXXYII , Pa- 
ris 1772);  Molmy  (ald.  T.  XXXIX);  Stevens  (Meckel’s  Journ. 
für  anatomische  Yarietäten,  Yol.  I,  p.  2,  1820);  Schneider 
(Elïas  V.  Siebold’s  Journal  für  Geburtshülfe  u.  s.  w.  YIII , 
2,  S.  471) ; Kursak  (Conspectus  partuum  in  Lechodochio  Pra- 
gensi  a prima  ejus  origine  usque  ad  ultimum  mensis  Augusti 
1827  absolutorum,  1827);  Herschel,  Eene  vroedvrouw  (Ge- 
meinsame deutsche  Zeitschrift  für  Geburtskunde , YI , 1 , S. 
146)  enz. 

§ 100. 

De  genezing  van  dit  gebrek  maakt  in  alle  gevallen  de  kunst- 
bewerking noodzakelijk.  Dewees  geeft  wel  op  , dat  het  dik- 
wijls van  zelf  verdwijnt , en  dat  dit  vaker  het  geval  is , dan 
wij  te  weten  krijgen ; maar  hij  voegt  er  ook  bij  , dat  dit  niet 
altijd  op  eene  voor  het  individu  gunstige  wijze  geschiedt.  Hij 
nam  twee  gevallen  van  vrijwillige  genezing  waar.  In  het  eene 
was  de  ontsteking  zoo  groot , dat  hij , voordat  die  toestand 
was  weggenomen,  niet  tot  de  kunstbewerking  durfde  overgaan. 
Er  werden  verzachtende  pappen  en  omslagen  van  melk  ver- 
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ordend,  en  een  zacht  purgeermiddel  toegediend.  Bij  nader 
onderzoek  vond  hij  eene  volkom  ene  scheiding  door  ettering  der 
aaneengehechte  deelen ; echter  was  er  groote  zorgvuldigheid 
noodig,  om  de  wederaangroeijing  der  opene  oppervlakten  tegen 
te  gaan.  liet  tweede  geval  geleek  op  het  eerste.  Men  mag 
echter  deze  vrijwillige  genezing  nooit  afwachten , noch  haar  zoe- 
ken aan  den  gang  te  brengen  , en  de  doorsnijding  met  het  mes 
is  de  eenvoudigste , gemakkelijkste  en  alleen  aanbevelenswaar- 
dige handelwijze.  De  kunstbewerking  moet , bij  eene  volkomene 
vergroeijing , dadelijk  na  de  geboorte  verrigt  woorden,  omdat 
anders  door  de  pisopstopping  de  dood  des  kinds  kan  te  weeg 
gebragt  worden.  Zelfs  bij  eene  onvolkomene  vergroeijing,  operere 
men  vroeg , in  het  eerste  levensjaar  des  kinds.  Is  echter  dit 
gebrek  over  het  hoofd  gezien , dan  kan  het  op  elk  tijdstip , 
w^aarop  het  ter  kennisse  des  geneesheers  komt , geopereerd  wor- 
den. Blijkt  het,  dat  de  uitvloeijing  van  het  stondenbloed  door 
de  vergroeijing  verhinderd  is , dan  mag  de  kunstbewerking  niet 
langer  uitgesteld  worden.  Colombat  raadt  in  dit  geval , slechts 
eene  kleine  insnijding  te  maken , en  hierdoor  de  uitvloeijing 
van  het  stondenbloed  langzamerhand  te  laten  plaats  grijpen ; 
daardoor  zou  ook  het  plotseling  uitvloeijen  van  het  opgehoopt 
stondenbloed  , dat  vaak  met  zeer  gevaarlijke  verschijnselen  ge- 
paard gaat,  verhinderd  worden.  Dit  schijnt  ons  alleen  dan 
noodzakelijk , wanneer  de  vergroeijing  volkomen  was , en  lang 
na  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid  bestond , zoodat  er  zich 
veel  bloed  in  de  teeldeelen  kon  ophoopen.  Meestal  moet  men 
dan  later  eene  tweede  insnijding  maken. 

Denman  wil  bij  kinderen  de  verdeeling  der  vergroeide  schaam- 
lippen door  eene  stevige  drukking  op  dezelve,  waarbij  zij  te- 
vens uiteen  drukt  w orden  , . bewerkt  hebben  ; het  kind  zou 
hierbij  ter  naauwernood  pijn  gevoelen , ofschoon  de  vaten , die 
van  de  eene  schaamlip  naar  de  andere  gaan , verscheurd 
worden.  Wanneer  bij  de  baring  de  uittogt  des  kinds,  door 
de  vergroeijing  der  schaamlippen,  verhinderd  wordt , moet  men 
het  mes  bij  tijds  gebruiken , om  eene  inscheuring  voor  te  ko- 
men , wier  grenzen  zich  niet  laten  bepalen. 
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In  alle  gevallen  moet  men  na  de  uitvoering  der  kunstbe- 
werking zorgvuldig  opletten , dat  de  doorsneevlakten  niet  op 
nieuw  vergroeijen , omdat  hiertoe  steeds  eene  zeer  groote  nei- 
ging bestaat.  Tot  dit  einde  legt  men  een  beolied  stuk  linnen 
tusschen  de  wondranden. 

IV.  De  vergroeijing  der  kleine  schaamlippen. 

§ 101c 

De  vergroeijing  der  kleine  schaamlippen  kan,  even  als  die 
der  groote  schaamlippen  , toevallig  verkregen  of  aangeboren  zijn 
en  volkomen  of  onvolkomen  voorkomen,  en  met  de  laatstge- 
noemde gelijktijdig  of  afzonderlijk  bestaan.  De  gevolgen  van 
dit  ongemak  en  de  overige  verschijnselen  wijken  van  die  van 
het  boven  beschreven  gebrek  niet  af,  en  de  genezing  wordt 
op  dezelfde  w^ijze  uitgevoerd,  weshalve  wij  hier  eene  meer-  bij- 
zondere behandeling  kunnen  overslaan. 

V,  De  ontsteking  van  de  uitwendige  teeldeelen 

der  vrouw. 

§ 102. 

De  uitwendige  teeldeelen  der  vrouw,  de  groote  en  kleine 
schaamlippen,  worden  zeer  dikwijls  door  veelsoortige  oorzaken 
door  een  ontstekingachtig  ziekteproces  aangetast,  waartoe  zij 
ten  gevolge  van  hun  maaksel  en  vaatrijkheid  zeer  geneigd  zijn. 
De  verschijnselen  der  ontsteking  verschillen  wel  naar  gelang 
der  oorzaken , naar  het  gestel  der  vrouw" , enz. ; maar  over  het 
geheel  zal  zich  de  ontsteking  door  de  volgende  verschijnselen 
kenmerken.  De  zieken  klagen  over  hitte  en  branden  in  de 
uitw"endige  teeldeelen , en  worden  hierdoor  in  eenen  hoogen 
graad  lastig  gevallen  ; de  pijnlijkheid  strekt  zich  vaak  tot  de  lies- 
streek  uit , en  de  klieren  aldaar  zw^elien  op  , of  de  pijnen  gaan 
meer  benedenwaarts  naar  de  dijen.  Onderzoekt  men  de  uit- 
w"endige  teeldeelen  , en  dit  is  altijd  noodzakelijk  , dan  vindt 
men  eene  of  beide  schaamlippen  rood  , opgezwollen  en  wan- 
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kleurig,  droog  of  met  slijm  bedekt.  De  ontsteking  heeft  óf 
hare  zitplaats  in  de  huid , óf  in  het  onderliggend  celweefsel , 
is  beperkt  of  strekt  zich  ver  uit,  en  veroorzaakt,  wanneer  de 
mond  van  de  pisbuis  mede  is  aangetast , eene  hevige  pijn  bij 
de  pislozing ; in  alle  andere  gevallen  zal  door  de  aanraking 
van  de  pis  met  de  ontstokene  vlakte  pijn  veroorzaakt  worden. 
Bij  de  aanraking  zyn  de  deelen  op  het  gevoel  gespannen  en 
hard,  dikwijls  slechts  op  enkele  plekken. 

§ 103. 

De  oorzaken  van  de  ontsteking  der  uitwendige  teeldeelen 
zijn  zeer  talrijk.  Bij  jonge  kinderen  neemt  men  dikwijls  waar, 
dat  door  de  aanraking  van  de  pis  en  van  de  drekstoffen  op  de 
slijmvlies-  en  huidvlakte  der  groote  en  kleine  schaamlippen 
ontstekingen  en  ontvellingen  gevormd  worden,  die  zeer  pijnlijk 
zijn , en  wanneer  zij  niet  verholpen  worden  , tot  zeer  ernstige 
en  gevaarlijke  plaatselijke  ziekten  aanleiding  geven  kunnen. 
Bij  jonge  meisjes  nemen  vaak,  door  verzuimde  zindelijkheid,  de 
afgescheidene  stoffen  in  de  teeldeelen  zulk  eene  scherpte  aan , 
dat  zij  prikkelend  op  de  oppervlakte  werken , welke  met  haar 
in  aanraking  komt,  en  deze  ontsteken.  Zulke  afgescheidene 
stoffen  verzamelen  zich  bijzonder  als  slijmmassa’s  uit  de  smeer- 
kliertjes  der  teeldeelen  in  de  plooijen  der  groote  en  kleine 
schaamlippen  en  rondom  den  kittelaar,  en  worden  hier  ransig 
en  bijtend.  Zij  veroorzaken  in  het  eerst  een  gestadig  jeuken 
der  teeldeelen , brengen  de  zieke  daartoe , om  deze  te  krab- 
ben , en  aldus  nog  meer  te  prikkelen , en  het  ontstaan  eener 
ontsteking  te  bevorderen.  Een  gelijk  gevolg  heeft  het  bestaan 
van  wormen , die  óf  den  endeldarm  en  consensueel  de  scheede 
prikkelen  , óf  van  den  endeldarm  af  zich  naar  de  uitwendige 
teeldeelen  begeven , en  aldaar  de  oorzaak  eener  hevige  prikke- 
ling zijn.  Voorts  is  de  veelvuldige  zelfbesrnetting , die  tot  ery- 
thema  der  teeldeelen  aanleiding  geeft , eene  oorzaak  dezer  ont- 
steking, die  inzonderheid  ten  tijde  van  de  huwbaarheid  voor- 
komt. Bij  de  huwbare  vrouw  is  de  te  veelvuldige  of  te  ruwe 
uitvoering  van  den  bijslaap  eene  gewigtige  oorzaak  van  ontstc- 
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king,  weshalve  zij  dikwijls  bij  p/Ublieke  meisjes  en  bij  wel- 
lustige vrouwen  wordt  aangetrofFen ; bij  eenige  individu’s  ver- 
oorzaakt de  eenvoudige  uitvoering  van  den  bijslaap  reeds  ont- 
steking, zoo  als  met  name  bij  jonggehuwde  vrouwen.  Ook 
andere  prikkelingen  der  geslachtsdeelen  veroorzaken  ontstekin- 
gen derzelve , zoo  als  bij  zeer  gevoelige  voorwerpen , prikke- 
lingen bij  het  gaan , vooral  bij  dikke , zw^aarlijvige  vrouwen , 
het  gebruik  van  vuurtesten , waarvan  Meissner  (Gemeins.  deut- 
sche Zeitschr.  f.  Geburtsk.  Bd.  V,  Heft  2 , S.  179)  verscheidene 
gevallen  heeft  waargenomen.  Ten  tijde  van  den  stondenvloed 
vormt  zich  vaak  bij  zeer  gevoelige  erethische  voorwerpen  eene 
phlegmoneuse  ontsteking  der  teeldeelen.  Gedurende  de  zwan- 
gerschap zijn  deze  kwaaien  altijd  veelvuldige  verschijnselen ; zij 
zouden , volgens  Burns  (t.  a.  p.) , zich  voornamelijk  tusschen 
de  en  7^®  maand  ontwikkelen.  Maar  bovenal  geven 'de  ha- 
ring en  het  kraambed  tot  ontstekingen  der  uitwendige  teeldeelen 
aanleiding,  deels  ten  gevolge  der  w^erktuigelijke  drukking  bij 
den  uittogt  des  kinds  door  deze  deelen , deels  ten  gevolge  van 
den  verhoogden  toestand  van  bloedtoevoer  en  van  de  ver- 
hoogde opwekbaarheid  derzelve.  In  den  hoogen  ouderdom , in 
de  jaren  van  den  ouden  dag,  houden  de  genoemde  oorzaken  op, 
en  de  ontstekingen  der  teeldeelen  zijn  dus  op  dien  tijd  veel 
zeldzamer.  Andere  oorzaken  kunnen  in  alle  levenstijdperken 
deze  ziekte  veroorzaken , b.  v.  : uitwendige  verwondingen , zoo 
als  kneuzingen , stooten , slagen , een  val  op  de  teeldeelen ; 
scherpe  uitvloeijingen  uit  dezelve,  die  prikkelend  en  bijtend 
w^erken , zoo  als  de  witte  vloed , de  afgescheidene  vochten 
bij  kwaadaardige  ziekten  der  baarmoeder.  Ziekten  uit  kw^aad- 
sappigheid  veroorzaken  vaak  eene  prikkeling  en  ontsteking  der 
teeldeelen , en  deze  is  bij  uitslagziekten , zoo  als  bij  pokken , 
roodvonk , enz. , dikwijls  symptomatisch ; inzonderheid  be- 
hoort hiertoe  de  syphilis , die , behalve  de  ontsteking , welke 
den  wdtten  vloed  en  de  venerische  zweren  vergezelt , eigen- 
aardige ontstekingachtige  toestanden  kan  te  weeg  brengen  ; voorts 
, d e klierziekte , de  jicht  en  de  psoriasis.  De  door  deze  kwaad- 
sappigheden  opgewekte  ontstekingen  onderscheiden  zich  door  de 
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aanwezigheid  eener  algemeene  ziekte  en  door  bijzondere  eigen- 
aardigheden , waardoor  zich  de  plaalselijke  van  haar  afhangende 
ontstekingen  kenmerken.  De  elephantiasis  verdient  hier  ook 
aangehaald  te  worden , daar  zg  niet  zelden  de  schaamlippen 
aantast,  waarvan  Meissner  (Forschungen  des  19^^^  Jahrhunderts, 
Bd.  Y)  twee  gevallen  aanhaalt ; daar  echter  deze  ziekte  altijd 
in  ontaardingen  der  teeldeelen  overgaat , zullen  wij  later  daarop 
terugkomen.  Tot  de  ontstekingen  der  uitwendige  teeldeelen 
moeten  wij  ook  de  roos  rekenen  , die  hier , even  als  op  alle 
andere  deelen  des  ligehaams , onder  verschillende  vormen  ver- 
schijnen kan. 

§ 104. 

Het  beloop  der  ontsteking  is  meestal , maar  vooral  wanneer 
er  werktuigelijke  oorzaken  gewerkt  hebben , zeer  snel.  Spoedig 
komt  er  hevige  pijn  op ; de  ontsteking  bereikt  reeds  in  weinige 
uren  hare  hoogte.  Slechts  waar  kwaadsappigheden  of  scherpe, 
bijtende  afgescheidene  vochten  tot  de  ontsteking  aanleiding  ge- 
geven hebben  , is  het  beloop  slepend  en  de  ziekte  van  langen 
duur , maar  dan  ook  meestal  slechts  tot  de  uitw^endige  huid 
bepaald.  De  herkenning  der  ontsteking  is  dikwijls  niet  zeer 
gemakkelijk,  daar  de  roodheid  meer  verborgen  aan  de  binnen- 
vlakte der  schaamlippen  bestaat,  of  de  geslachlswerktuigen  met 
slijm  en  dergelijke  bedekt  zijn,  en  zij  ook  buitendien  in  den  na- 
tuurlijken toestand  meer  of  minder  rood  kunnen  wxzen.  Zelfs  is 
eene  verwisseling  der  ziekte  met  andere  vormen  mogelijk , zoo 
als:  1)  met  eene  breuk,  w'aarmede  zij  de  zw'elling  der  schaam- 
lip gemeen  heeft ; de  zwelling  bij  de  breuk  is  echter  harder , 
meer  omschreven  en  minder  pijnlijk  ; buitendien  wmrdt  de  ont- 
stekingszwelling  door  hoesten  niet  grooter , en  laat  zich  ook 
niet  5 gelijk  de  breuk , inbrengen ; 2)  met  zuchtige  zw^elling 
der  schaamlippen  : bij  deze  ontbreekt  echter  de  roodheid , die 
der  ontsteking  eigen  is,  gelijk  ook  de  pijn,  terwijl  de  blij*- 
vende  indruk  van  den  aangebragten  vinger  de  zuchtige  zwel- 
ling kenmerkt;  bovendien  is  bij  de  zuchtige  zwelling  de  op- 
zetting minder  beperkt ; 3)  met  het  bloedgezwel  der  schaam-" 
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lippen;  bij  dit  neemt  de  huid  wel  eene  roodachtige  kleur  aan, 
maar  deze  onderscheidt  zich  duidelijk  van  de  ontstekingsrood- 
heid ; buitendien  is  er  geen  pijnlijk  gevoel  aanwezig,  het  bloed- 
gezwel is  meer  omschreven , en  verschijnt  plotseling. 

Deze  ziekte  is  in  vele  gevallen  ligt  te  genezen  en  laat 
geene  nadeelige  gevolgen  na;  in  andere  daarentegen,  en  dat 
wel  inzonderheid  bij  jonge  kinderen  en  kraamvrouwen,  is  zij 
niet  geheel  zonder  gevaar,  en  kan,  wanneer  zij  met  hevige 
koorts  gepaard  is , voor  het  leven  gevaarlijk  worden ; of  de 
plaatselijke  ontsteking  neemt  eenen  slechten  uitgang,  en  ver- 
woesting in  enkele  deelen  door  verettering  of  koud  vuur , als 
ook  vergroeijingen  en  mismakingen  , kunnen  door  dezelve  ver- 
oorzaakt worden.  Daar  deze  gevolgen  uitgangen  der  ontsteking 
zijn,  zullen  wij  dadelijk  naauwkeuriger  over  dezelve  handelen. 
Deze  ziekte  vereischt  dus  altijd  van  den  kant  des  geneesheers 
eene  zorgvuldige  behandeling. 

§ 105. 

De  uitgangen  der  ontsteking  van  de  uitwendige  teeldeelen 
zijn : verdeeling , ettering  en  versterving , of  naziekten , zoo 
als  vergroei]  ing , zuchtige  zwelling , uit  wassen  , enz.  De  ver- 
deeling is  in  het  algemeen  een  zeldzame  uitgang  dezer  ontste- 
king, daar  ten  gevolge  van  het  vaatrijk  en  celachtig  maaksel 
dezer  deelen  de  bemoeiingen  des  geneesheers  tot  het  te  weeg 
brengen  van  dezen  uitgang  niet  zelden  zonder  gevolg  zullen 
blijven.  Churchill  geeft  wel  op , dat  men  door  eene  vroege 
en  krachtige  aanwending  der  ontstekingwerende  geneesmiddelen 
het  voortgaan  der  ontsteking  beletten  en  volkomene  genezing 
verkrijgen  kan ; maar  de  ondervinding  spreekt  niet  ter  gunste 
van  deze  bewering.  De  verdeeling  gelukt  zelden , en  al  keuren 
wij  ook  de  handelwijze  van  Dewees  , die  volstrekt  geene 
proef  tot  verdeeling  bij  ontsteking  der  groote  schaamlippen 
neemt  , als  algemeene  regel  af , moeten  wij  toch  aanra- 
den, om  in  de  behandeling  niet  te  zeer  op  verdeeling  aan  te 
dringen. 

De  ettering  is  de  veelvuldigste  uitgang  der  ontstekingen  in 
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de  uitwendige  teeldeelen  , en  zij  komt,  gelijk  reeds  opgegeven 
is,  zeer  snel  op,  zoodat  zij  zich  dikwijls  reeds  na  weinip^e  uren 
ontwikkelt.  Is  de  ontsteking  eene  oppervlakkige , die  slechts  in 
de  bedekkende  huid  hare  zitplaats  heeft , dan  vormen  zich  zeer 
dikwijls  kleine  huidabscessen , die  openbreken  en  in  celweefsel- 
zweren  overgaan.  In  dit  geval  is  de  pijnlijkheid  niet  zeer  aan- 
merkelijk, maar  de  zweren  zijn  vaak  zeer  talryk,  en  wanneer 
scherpe  afgescheidene  vochten  op  dezelve  werken , gevoelen  de 
zieken  een  hevig  branden  en  jeuken  ; het  karakter  van  de 
zweren  wordt  veranderd ; zij  worden  torpide , zien  er  slecht 
uit , en  de  genezing  volgt  dikwijls  zeer  moeijelijk.  ' De  roos- 
achtige ontstekingen  der  uitwendige  teeldeelen  hebben  inzon- 
derheid eene  groote  neiging  om  in  blaarvorming  en  abscesvor- 
ming  over  te  gaan.  Deze  zweren  verbreiden  zich  vaak  zeer  ver 
tot  in  de  scheede , en  zelfs  wanneer  zich  op  enkele  plaatsen 
grootere  abscessen  vormen,  gaat  de  oppervlakkige  ontsteking, 
welke  zich  dan  veelal  in  den  omtrek  ontwikkelt , in  zulk  eene 
oppervlakkige  ettering  over.  Hiertoe  moet  men  ook  de  kleine 
abscessen  rekenen,  waarvan  Vidal  de  Cassis  (Traité  de  patho- 
logie chirurgicale , Tom.  I,  p.  246,  1838)  handelt.  Zij  vormen 
zich  op  de  oppervlakte  van  de  vulva  bij  bestaande  slijmvloeijin- 
gen , en  worden  vooral  bij  publieke  vrouwen  dikwijls  waarge- 
nomen. Yolgens  Yidal  zouden  deze  aan  de  geneesheeren  nog 
weinig  bekende  abscessen  eene  groote  opmerkzaamheid  ver- 
dienen, omdat  zich  uit  dezelve  bijna  altijd  fistels  en  somwijlen 
ook  zeer  hevige  zenuwachtige  toevallen  ontwikkelen.  Zij  ont- 
staan gedurende  het  beloop  of  tegen  het  einde  van  de  slijm- 
vloeijing,  en  zijn  aan.de  schaamlippen,  inzonderheid  daar, 
waar  de  kleine  lippen  in  de  groote  overgaan , gelegen ; de 
etterverzameling  is  gemeenlijk  niet  zeer  aanzienlijk,  en  deze 
abscessen  blijven , hoezeer  zij  hoogst  pijnlijk  zijn , dikwijls  ver- 
borgen. De  kwaadsappige  ontstekingen  der  uitwendige  teel- 
deelen, die  eene  meer  oppervlakkige  zitplaats  hebben,  zullen 
bij  voorkeur  tot  deze  abscessen  aanleiding  geven. 

Ontwikkelen  zich  grootere  en  dieper  liggende  abscessen , dan 
zijn  de  verschijnselen  hierbij  dikwijls  zeer  hevig  en  het  lijden 
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der  zieken  zeer  groot.  I)e  pijn , de  hitte  en  het  branden  op 
de  ontstokene  plaats  klimmen  tot  het  hoogste  punt.  Iedere 
beweging  van  het  been , vooral  bij  het  nederzetten  en  het 
kruisen  der  dijen , vermeerdert  de  pyn , die  meer  kloppend 
wordt ; de  zwelling  wmrdt  zeer  aanzienlijk  ; de  zieke  schaamlip 
is  gespannen  , sterk  rood  , en  zoo  gezwollen , dat  zij  ver  buiten 
de  teeldeelen  uitpuilt.  Heeft  zich  de  ettering  ontwikkeld,  dan 
voelt  men  de  vochtgolving ; het  gezwel  wmrdt  op  eene  plaats 
puntig  en  breekt  eindelijk  open,  In  andere  gevallen  vormen 
deze  abscessen  zich  langzamer;  eene  veel  minder  hevige  ont- 
steking gaat  dezelve  vooraf,  en  dan  zijn  zij  gewoonlijk  met 
eenen  zak  bekleed  ; hun  beloop  is  ook  langzaam , en  zij  ver- 
tonnen eene  geringere  neiging  om  zich  naar  buiten  te  openen ; 
de  etter  dringt  veeleer  in  de  diepte , en  kan  zich  in  den  endel- 
darm uitstorten  en  aldus  onvolkomene  aarsfistels  vormen,  die 
voor  de  zieke  zeer  lastig  zijn.  Deze  abscessen  van  de  schaam- 
lippen komen  ten  gevolge  eener  ontsteking  derzelve  op ; echter 
verschijnen  ook  andere  abscessen  op  deze  plaats , die  zich  pri- 
mair als  zoodanig  kenbaar  maken.  Zoo  vermeldt  Houx  (Dic- 
tionnaire  de  Medecine  en  18  (21)  volumes,  art.  Abscès)  eene 
bijzondere  soort  van  abscessen  der  schaamlippen,  die  bij  jonge 
vrouwen  kort  na  het  huwelijk  voorkomen  en  van  kneuzing  of 
drukking  van  het  onder  het  slijmvlies  der  lippen  gelegen  spons- 
aclitig  weefsel  afhangen.  Deze  abscessen  bevatten  meer  ontbon- 
den bloed  dan  etter , maar  komen  niet  ligt  onder  de  oogen 
des  heelmeesters , omdat  de  vrouw^en  meest  te  schaamachtig 
zijn,  om  daarvoor  geneeskundige  hulp  in  te  roepen.  Zij  ver- 
wachten de  vrijwillige  opening  , die  trouw^ens  niet  lang 
achterblijft  , maar  meest  boven  het  laagst  gelegen  punt 
van  de  etterverzameling  plaats  grijpt  , w^aardoor  alsdan  ligt 
fistels  ontstaan , die  zich  bij  afwisseling  met  etter  vullen  en 
ledigen  , tot  dat  de  fistels  in  hunne  geheele  lengte  opengesne- 
den worden.  De  blo'edzw^eren  aan  de  schaamlippen  kunnen 
ook  hiertoe  gerekend  wmrden : zy  komen  niet  zelden  voor , 
zijn  dikwijls  zeer  pynlijk , maar  verloopen  gemeenlijk  goedaar- 
dig en  zonder  kwade  gevolgen.  Meissner  (Gemeins.  deutsche 
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Zcitschr.  f.  Geburtsk.  V,  S,  202)  verhaalt,  dat  hij  verscheidene 
bloedzweren  aan  de  schaamlipppen  heeft  waargenomen , onder 
anderen  bij  eene  vrouw  eene , die  de  geheele  schaamlip  innam , 
en  eene  tweede  bij  een  vijfjarig  meisje.  Bij  kraamvrouwen 
komen  vaak  abscessen  ten  gevolge  van  kneuzingen  gedurende 
de  baring  of  verscheuringen  van  kleine  aderspatten  voor.  Lau- 
rent verhaalt  hiervan  een  voorbeeld  (Journal  de  Méd.  Chir. 
et  Pharm.  LXY,  Paris  1785).  De  kraamvrouw  gevoelde  kort 
na  de  bevalling  zulk  eene  hevige  pijn  aan  de  schaamlippen , 
dat  zij  genoodzaakt  was  met  eene  kruk  te  loopen.  Nadat  er 
12  weken  lang  verdeelende  middelen  zonder  gevolg  beproefd 
waren , verscheen  er  onder  het  gebruik  van  verweekende  pap- 
pen vochtgolving ; men  opende  het  absces , dat  veel  etter  ont- 
lastte en  5 duim  diep  was. 

§ 106. 

Versterving  is  ongelukkig  een  niet  zeldzame  uitgang  der  ont- 
steking , met  name  bij  verzuimde  zindelijkheid  , bij  de  aanwezig- 
heid van  scherpe  5 bijtende,  afgescheidene  vochten  in  den  heeten 
zomer , in  hospitalen  , en  inzonderheid  veelvuldig  in  het  kraam- 
bed. Zij  wordt  zelfs  epidemisch  waargenomen.  De  verschijn- 
selen, die  naar  de  bijzondere  oorzaken  zeer  verschillend  zijn, 
gelijken  op  die,  welke  de  versterving  in  andere  deelen  verge- 
zellen. De  roodheid  wordt  wankleurig ; er  vormt  zich  eene 
verstorvene  korst , die  afvalt  en  eene  koudvurige  zweer  nalaat , 
welke  onder  eene  geleidelijke  afstooting  der  verstorvene  deelen 
en  onder  eene  geschikte  behandeling  met  verlies  van  zelfstan- 
digheid geneest. 

Wij  zullen  hier  eenige  soorten  van  versterving  der  schaam- 
lippen opgeven.  Over  de  versterving  van  de  schaamlippen  bij 
, kinderen  hebben  wij  reeds  in  het  Tweede  Deel  van  dit  werk 
gesproken.  (Zie  Kinderwood,  History  of  a fatal  afPecti on  of  the 
pudendum  of  female  children.  Med.  chir.  transact.  Vol.  VII, 
p.  84.)  Als  eene  tweede  soort  halen  wij  de  eigenlijke  verster- 
ving der  teeldeelen  aan.  Deze  zeer  kwade  ziektevorm  begint, 
volgens  CoLOMBAT , in  eenige  gevallen  met  voortvretende  zweren 
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of  met  eene  zuchtige  zwelling , het  meest  met  een  ontstekings- 
gezwel.  Komt  zij  onder  den  laatsten  vorm  voor,  dan  is  de 
pijn  aanvankelijk  zeer  hevig  en  de  hitte  zeer  sterk.  De  zwel- 
ling vertoont  zich  vooral  naar  den  kant  van  den  venusheuvel  * 
de  bekleedselen  nemen  eene  donkerroode  kleur  aan , en  ver- 
toonen  eene  glinsterende,  gladde  oppervlakte.  Spoedig  is  op 
eens  de  gevoeligheid  in  eenen  hoogen  graad  afgenomen,  en 
men  neemt  eene  violette  , in  het  midden  ingedrukte  vlek 
waar,  die  meer  en  meer  inzinkt  en  het  verschijnen  van  het 
koudvuur  aanduidt,  hetwelk  ook  spoedig  de  naburige  deelen  aan- 
tast en  zich  in  eene  uitgestrektheid  uitbreidt,  welke  naar  den 
duur  der  ziekte  verschilt.  De  algemeene  gezondheid  is  hierbij 
steeds  gestoord , en  er  ontwikkelt  zich  eene  typheuse  koorts ^ 
zoodat  het  leven  der  zieke  in  gevaar  komt. 

In  andere  gevallen  is  de  versterving  der  groote  schaamlippen 
meer  een  symptomatisch  lijden,  dat  zich  bij  velerlei  ziekten, 
vooral  in  het  kraambed,  voegt.  Dügés  (Essai  physiologico- 
pathoiogique  sur  la  fièvre  etc.  Tome  II  , p.  95  et  132  , 
en  Eoivin  et  Dügès  , Maladies  de  Tuterus  , Tom.  II  , p. 
633)  zag  de  versterving  der  uitwendige  teeldeelen  bij  kin- 
deren somwijlen  epidemisch,  en  onderscheidt  twee  soorten 
van  verzweringen:  de  eene  soort  tast  zwakke,  kwaadsap- 
pige , magere  kinderen  aan , en  ontwikkelt  zich  uit  eene  fis- 
tel , of  veeleer  uit  eene  oppervlakkige  versterving  der  huid ; 
de  andere  tast  sterke  en  gezonde  kinderen  aan,  is  met  zwel- 
ling , roodheid , pijn  en  koorts  gepaard , maar  vertoont  zich 
dadelijk  als  verzwering,  zoodat  zij  eigenlijk  niet  tot  de  verster- 
ving behoort.  Wij  zullen  de  verschijnselen  dezer  zweren  bij 
de  verhandeling  over  de  zweren  der  geslachtsdeelen  opgeven. 
Als  symptomatische  ziekte  nam  Ritgen  (Gemeins.  deutsche 
Zeitschr.  f,  Geburtskunde,  Bd.  lY , S,  275)  in  het  algemeene 
ziekenhuis  te  YYeenen  de  koudvurige  v^erwoesting  der  uitwen- 
dige schaamlippen  als  eenen  kritischen  uitgang  der  kraamvrou- 
wenkoorts waar.  Daardoor  gingen  de  kittelaar,  de  groote  en 
kleine  schaamlip , en  de  in-  en  uitwendige  scheedemond  geheel 
verloren ; hierop  beperkte  zich  de  ettering , het  afgestorvene 
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viel  af,  en  de  scheede  vernaauwde  zich  van  voren  een  weinig , 
Zoodat  de  genezene  plaats  den  vorm  van  eenen  trechter  me^ 
eenen  wijden  ingang  vertoonde.  Ook  nam  Eartels  dezen  vorm 
in  het  Weener  ziekenhuis  waar.  (Neue  Zeitschr.  f.  Geburts- 
kunde, Bd.  IV.) 

§ 107. 

De  behandeling  dezer  veelsoortige  hier  opgesomde  toestan- 
den moet  naar  gelang  van  hunnen  ziektekundigen  aard  ver- 
schillen. Het  eerste  en  gewigtigste  punt  is  de  verwydering 
der  oorzaken , w anneer  die  nog  voortwerken.  Ontwikkelt  zich 
bij  jonge  kinderen  de  ontsteking  ten  gevolge  van  onzindelijk- 
heid, dan  zorge  men  daarvoor,  dat  de  teeldeelen  dagelijks  her- 
haalde malen  met  zuiver  laauw  Avater  gereinigd  worden,  en 
late,  ter  verdrijving  der  aanwezige  ontsteking , matig  koele  om- 
slagen uit  loodw  ater  en  kamillenthee  aanwenden ; voorts  ver- 
ordene  men  algemeene  baden,  en  waanneer  de  prikkeling  zeer 
aanmerkelijk  is , late  men , in  plaats  van  de  omslagen , eenen 
linnen  lap  met  eenvoudig  ceratum  of  met  zachte  oliën  bestre- 
ken , aanleggen.  Heeft  er  afscheiding  eener  scherpe  stof  plaats , 
en  werkt  deze  als  eene  gestadig  prikkelende  oorzaak,  dan  is 
het  instrooijen  van  strooipoeder  (lycopodium)  nuttig;  echte 
moet  hierbij  steeds  zorg  gedragen  wmrden  , dat  het  poeder  niet 
te  veel  zamenkleve ; men  late  dus  slechts  w^einig  instrooijen , 
en  de  teeldeelen  tweemalen  daags  volkomen  reinigen.  De- 
zelfde behandeling  past  in  het  algemeen  ook  bij  jonge  meisjes , 
bij  welke  de  teeldeelen  niet  zuiver  gehouden  Avorden,  en  der- 
zelver  klieren  scherpe  stoffen  afscheiden ; maar  hier  moet  men 
altijd  op  het  gestel  der  zieken  letten,  en  vooral  bij  het  be- 
staan van  schrophelzucht  deze  zoeken  Aveg  te  nemen.  Zijn 
wormen  de  oorzaak  der  ziekte , dan  neme  men  zijne  toevlugt 
tot  wmrmdrijvende  middelen , en  handele  plaatselijk , zoo  als 
reeds  is  op  gegeven.  Daar,  Avaar  zelf  besmetting  , een  te  vaak 
verrigte  bijslaap , veel  gaan  en  andere  Averktuigelijke  prikkels 
de  ziekte  veroorzaakt  hebben  , is  rust  en  het  Avegneinen  dezer 
prikkels  noodzakelijk  en  vaak  reeds  alleen  voldoende  ter  ge- 
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nezino: ; maar  is  de  ontsteking  aanmerkelijker , dan  moeten 
verkoelende  omslagen  en  de  prikkeling  verzachtende  middelen 
aangewend  worden.  Komt  de  ontsteking  der  groote  schaamlip 
consensueel  bij  het  verschijnen  der  stonden  voor,  dan  moet 
de  zieke  op  den  tijd,  waarop  de  stondenvloed  voorkomt,  zich 
zeer  rustig  houden,  elke  ligchamelijke  en  zedelijke  opwekking 
mijden  en  eenen  meer  zachten  ontstekingwerenden  leefregel 
houden.  Worden  de  schaamlippen  door  scherpe  vochten,  die 
hij  ziekten  der  baarmoeder  of  der  scheede  afgescheiden  wor- 
den , geprikkeld , dan  moet  men  zorg  dragen , dat  de  teeldeelen 
meeermalen  daags  gezuiverd  worden,  en  inspuitingen  aanwenden, 
die  aan  de  afgescheidene  vochten  hunne  kwaadaardige , bijtende 
hoedanigheid  ontnemen,  b.  v.  met  oplossing  van  chloorkalk  enz. 
Hangt  de  plaatselijke  ontsteking  van  algemeene  kw^aadsappig- 
heden  af,  dan  moeten  deze  door  gepaste  middelen  tegengegaan 
woiden;  plaatselijk  handele  men  naar  gelang  der  aanwijzingen , 
die  voor  de  behandeling  der  plaatselijke  ontstekingen  van  de 
verschillende  kwaadsappigheden  vastgesteld  zijn;  in  alle  geval- 
len zorge  men  voor  de  grootste  zindelijkheid , opdat  het  plaat- 
selyk  lijden  niet  door  kwaadaardige  afscheidingen , die  zich  in 
de  plooijen  vastzetten  , vermeerderd  worde.  De  roos  moet 
geheel  naar  de  algemeene  regelen  behandeld  wmrden , en  steeds 
lette  men  daarop,  dat  deze  hier  eene  groote  neiging  heeft  om 
in  blaarvorming  en  versterving  over  te  gaan. 

§ 108. 

^ De  tweede  aanwijzing  bestaat  in  het  wegnemen  der  ontste- 
king door  ontstekingw^erende  middelen.  De  keus  der  verschil- 
lende hiertoe  beboerende  middelen  en  de  uitgestrektheid  van 
hunne  aanw^ending  moet  echter  in  elk  afzonderlijk  geval  naar 
de  oorzaken  der  ziekte , naar  het  gestel  van  het  individu , naar 
de  hoedanigheid  der  teeldeelen  en  zelfs  naar  de  atmospherische 
invloeden  verschillen.  Burns  raadt  h@t  gebruik  van  de  koude  , 
als  koude  omslagen  van  loodwater  aan , en  hoopt  daardoor  som- 
wijlen een  verdeeling  der  onsteking  te  kunnen  bew^erken. 
Echter  is  de  koude  noch  in  alle  gevallen , noch  onder  alle  om- 
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standigheclen  dienstig , en  hare  aanwending  moet  reeds  daarom 
beperkt  blijven,  omdat  zij  ligt  rheumatische  ongemakken  der 
geslachtsdeelen  kan  te  weeg  brengen.  Het  doelmatigst  is  zij 
bij  die  ontstekingen,  welke  door  uitwendige  werktuigelijke  prik- 
kels veroorzaakt  zijn,  wanneer  men  daar  vroegtijdig  bij  geroe- 
pen wordt.  Vervolgens  is  zij  bij  kinderen  doorgaans  minder 
nadeelig  dan  bij  volwassenen,  daar  hier  geene  stoornissen  der 
geslachtsverrigtingen  te  vreezen  zijn.  Nadeelig  werkt  zij  , wan- 
neer de  ontsteking  reeds  eene  aanmerkelijke  hoogte  bereikt  heeft 
en  de  overgang  in  ettering  niet  te  verhinderen  is , wanneer  de 
gevoeligheid  der  geslachtswerktuigen  zeer  verhoogd  is , in  welk 
geval  de  laauwe,  bedarende  omslagen  meer  passen.  Voorts  bij 
kwaadsappige  ontstekingen , wanneer  men  te  vreezen  heeft , dat 
de  plaatselijke  ziekte  naar  meer  edele  en  gewdgtige  deelen  zou 
kunnen  overslaan.  In  heete  jaargetijden  is  zij  doelmatiger  dan 
in  den  winter,  daar  zy  zich  bij  de  neiging  van  de  ontste- 
king , om  in  versterving  over  te  gaan , bijzonder  nuttig  be- 
toont. Bij  groote  spanning  der  deelen  moet  de  koude  even- 
zeer vermeden  worden.  Veelvuldiger  komt  dan  de  aanwij- 
zing voor,  om  de  ontstekingachtige  werkzaamheid  door  voch- 
tige warmte  tegen  te  gaan  , omdat  die  voor  de  aanzienlijke 
gevoeligheid  der  teeldeelen  gepaster  is , de  bestaande  spanning 
wegneemt , en  van  den  eenen  kant  pijnstillend  en  opslorpend 
werkt , terwijl  zij  tevens  van  den  anderen  kant  den  onvermij- 
delijken  overgang  in  ettering  krachtdadig  bevordert  en  bespoe- 
digt. De  drooge  warmte  door  het  opleggen  van  specerij  achtige 
kruiden,  enz.,  is  niet  alleen  bij  de  roos  aangewezen,  maar 
zal  zich  ook  in  vele  andere  gevallen  nuttig  betoonen.  Wanneer 
de  ontsteking  met  een  torpide  karakter  voorkomt,  de  spanning 
der  deelen  niet  zeer  aanzienlijk  is  , de  vochtige  warmte  in  eenen 
te  hoogen  graad  verslappend  werkt,  hebben  wnj  van  het  aan- 
leggen van  specerij  achtige  kruiden  gunstige  uitkomsten  gezien. 
Door  de  opwekking  der  levenskracht  wordt  de  neiging  dezer 
ontstekingen  om  in  verzwering  of  versterving  over  te  gaan , dik- 
wijls spoedig  weggenomen  en  de  ettering  krachtdadig  bevor- 
derd. In  alle  gevallen , w^aarin  de  vochtige  w^armte  na  eenige 
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dagen  geen  einde  aan  de  ziekte  gemaakt  heeft,  ga  men  tot 
de  aanwending  van  drooge  kruiden  over.  Ook  zullen  deze  in 
kwaadsappige  ontstekingen  heilzaam  werken.  Bloedontlastingen , 
en  wel  de  plaatselijke  door  bloedzuigers , zijn  daar  aangewezen , 
waar  de  ontsteking  meer  acuut  is  , dieper  in  het  celweefsel 
zit,  zich  in  eenen  grooten  omvang  uitbreidt,  en  de  pijnlijkheid 
zeer  hevig  is.  Onder  deze  verschijnselen  kan  men  in  ieder  tijd- 
perk der  ziekte  zijne  toevlugt  tot  bloedzuigers  nemen,  om  het 
even  of  men  er  vroeger  bij  geroepen  , dan  of  de  ziekte  reeds  ge- 
vorderd en  de  ettering  onvermijdelijk  is,  daar  het  altijd  raad- 
zaam is,  deze  laatste  zoo  veel  mogelijk  te  beperken.  Alleen- 
lijk moet  de  hoeveelheid  van  het  te  ontlasten  bloed  naar  de  he- 
vigheid der  verschijnselen  , het  gestel  van  het  individu  en  de 
neiging  der  ontsteking,  om  in  verdeeling,  ettering  of  verster- 
ving over  te  gaan,  bepaald  worden.  Zijn  de  ontstekingsver- 
schijnselen  zeer  hevig,  is  de  ziekte  ^vezenlijk  eene  zuivere  ont- 
steking, is  het  individu  volbloedig  of  volsappig,  de  ziekte  versch 
en  geene  neiging  tot  ettering  aanwezig,  was  de  spanning  der 
deelen  zeer  aanmerkelyk , dan  ontlast  men  eene  behoorlyke 
hoeveelheid  bioeds,  zoodat  deze  verschijnselen  krachtdadig  ver- 
minderd worden,  zette  twaalf  tot  achttien  bloedzuigers  aan,  en 
late  deze  behoorlijk  nabloeden;  men  herhale  zelfs  de  aanwen- 
ding der  bloedzuigers,  waanneer  de  verschijnselen  in  hevigheid 
toenemen.  ïs  de  ontsteking  meer  tot  eene  kleine  plek  beperkt 
en  niet  zeer  hevig,  dan  zijn  vier  tot  zes  bloedzuigers  voldoen- 
de. Ten  opzigte  van  den  graad  der  plaatselijke  ontstekingwe- 
rende  behandeling  door  bloedontlastingen  bedenke  men  steeds, 
dat  eene  naar  evenredigheid  der  aanwezige  verschijnselen  te 
sterke  bloedontlasting  ligt  zulk  eenen  torpor  in  de  ontstoke- 
ne  deelen  te  weeg  brengt,  dat  deze  noch  voor  verdeeling, 
noch  voor  overgang  in  ettering  vatbaar  zijn  , en  er  derhalve  ligt 
rotachtige  ontvelliingen  voortgebragt  w orden ; eene  te  geringe 
bloedontlasting  zal,  bij  groote  hevigheid  der  ontsteking,  koud- 
vuur veroorzaken , of  eene  te  uitgebreide  verettering  te  weeg 
brengen.  Naar  deze  grondslagen  moet  men  de  plaatselijke  ont- 
stekingwerende  behandeling  inrigten.  De  bloedzuigers  zette  men 


DE  ONTSTEKING  VAN  DE  UITWENDIGE  TEELDEELEN.  19t3 

niet  op  het  ontstoken  deel  zelf,  maar  slechts  in  den  omtrek 
daarvan,  omdat  de  wonden  der  bloedzuigerbeten  ligt  tot  roos- 
achtige ontstekingen  aanleiding  geven.  In  eenige  gevallen  zul- 
len de  inkervingen  der  ontstokene  deelen  zich  zeer  nuttig  be- 
toenen , niet  door  de  bloedontlasting , die  zij  veroorzaken , maar 
door  het  wegnemen  der  bestaande  spanning;  derhalve  zijn  deze 
inkervingen  bij  de  dieper  gelegene  ontstekingen  aangewezen , bij 
welke  eene  groote  zwelling  der  '■oppervlakkige  vliezige  weefsels 
aanwezig  is,  Algemeene  bloedontlastingen  door  aderlatingen 
kunnen  slechts  door  het  aandeel,  dat  de  gezamenlijke  bewerk- 
tuiging aan  de  plaalselijke  ziekte  neemt,  aangewezen  zijn,  en 
zullen  dus  alleen  dan  mogen  worden  aangewend , wanneer 
eene  hevige  ontstekingskoorts  aanwezig  en  de  zieke  zeer  on- 
rustig en  van  een  volbloedig  gestel  is.  Bij  zeer  erethische , 
gevoelige  voorwerpen  vereischt  de  algemeene  terugwerking  niet 
zoo  zeer  eene  bloedontlasting , als  de  toediening  van  bedarende 
pijnstillende  middelen , zoo  als  van  eene  olieachtige  emulsie , van 
aqua  laurocerasi , van  narcoticain  kleine  giften  , enz.  In  alle  ge- 
vallen moet  de  ziekte  tijdens  het  ontstekingachtig  tijdperk  der 
ziekte  op  eene  streng  ontstekingwerende  dieet  gezet  worden , 
w^einig  gebruiken , alle  verhittende  dranken , zwaar  verteerbare 
en  voedende  spijzen  vermijden  , en  , naar  gelang  van  het  koorts— 
karakter , meer  verkoelende , of  laauwe , de  uitwaseming  bevor- 
derende , dranken  nemen.  Buitendien  geve  men  zachte  laxeer- 
middelen , middenzouten  of  een  aftreksel  van  senebladen.  Maar 
ofschoon  nu  ook  in  alle  gevallen  verstopping  van  den  stoelgang 
moet  vermeden  worden , en  er  dagelijks  ^^ten  minste  een  tot 
twee  stoelgangen  dienen  plaats  te  grijpen , zij  men  toch  zeer 
voorzigtig,  om  niet  rneer  stoelgangen  op  te  wekken  en  geene 
sterke  purgeermiddelen  toe  te  dienen.  Doordien  deze  het  on- 
derste gedeelte  des  darmkanaals  en  den  endeldarm  prikke- 
len, lijden  ook  de  geslachtswerktuigen  ligt  consensueel  mede; 
bij  de  stoelgangen  zelve  zullen  door  de  noodzakelijke  bewegin- 
gen der  zieke  de  pijnen  vermeerderd  worden.  Buitendien  wordt 
door  de  sterke  purgatiën  het  etteringsproces  vertraagd , en  wan- 
neer dit  onvermijdelijk  is,  beperkt  men  deze  laatste  bij  deszelfs 
IV.  13 
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ontwikkeling.  Ook  bij  de  meer  torpide  ontstekingen  zijn  de  te 
sterke  purgeermiddelen  in  vele  gevallen  schadelijk,  en  moe- 
ten dus  vermeden  worden.  Daar  bij  hevige  ontstekingen  de  pij- 
nen door  elke  beweging  in  eenen  hoogen  graad  vermeerderd 
worden,  zal  de  zieke  wel  uit  eigene  bew^eging  rust  houden; 
de  geneesheer  zorge  echter  ook  in  ligtere  gevallen  daarvoor, 
dat  de  zieke  zich  zoo  weinig  mogelijk  bewege,  op  een  niet  te 
warm  en  te  zacht  bed  ligge , en  zelfs  geestinspanningen  vermij- 
de , daar  deze  vaak  eenen  zeer  nadeeligen  invloed  uitoefenen. 

§ 109. 

Gelokt  het  door  de  opgegevene  middelen , eene  verdeeling 
der  ontsteking  te  w^eeg  te  brengen,  dan  laten  de  verschijnselen 
sneller  of  langzamer  na,  en  men  moet  dienvolgens  ook  de  ge- 
neeskundige behandeling  wijzigen.  Zijn  vroeger  aanwezige  pij- 
nen in  de  zw^elling  bijna  geheel  of  volkomen  geweken , en  wer- 
den er  tot  verwijdering  derzelve  verslappende  middelen,  zoo 
als  warme  omslagen,  aangew^end,  dan  moet  men  deze  ter  zijde 
stellen,  omdat  de  uitwendige  teeldeelen  anders  te  zeer  verslapt 
zouden  worden  en  eerst  langzaam  en  moeijelijk  hunne  spankracht 
herkrijgen.  Ook  zette  men  het  gebruik  der  koude  niet  te  lang 
voort;  de  specerij  achtige,  drooge  kruiden  zullen  zich  omtrent 
dezen  tijd  in  alle  gevallen  het  doelmatigst  betoenen.  Heeft 
men  deze  vroeger  aangewend,  dan  ga  men  met  derzelver  ge- 
bruik nog  eenigen  tijd  voort ; werden  er  vroeger  andere  mid- 
delen gebruikt , dan  ga  men  thans  tot  dezelve  over , en  gebruike 
ze,  totdat  de  ziekte  volkomen  voorbij  is.  Dikwijls  blijft  er  eene 
groote  neiging  tot  wederinstortingen  na  , zoodat  bij  de  minste 
gelegenheidsoorzaak  de  ontsteking  zich  op  nieuw  ontwikkelt. 
In  dat  geval  trachte  men  door  wasschingen  van  specerij  achtige 
of  zamentrekkende  w^ateren  de  uitwendige  teeldeelen  te  verster« 
ken.  Men  wende  hiertoe  een  aftreksel  van  kamillen , serpyl- 
lum,  absynth,  eene  oplossing  van  aluin,  van  ijzervitriool,  een 
afkooksel  van  salie,  van  eikenbast  enz.  aan,  ,en  wxl  in  het  be- 
gin warm , maar  later  koud.  Ook  is  de  koude ' opstijgende 
douche  in  zoodanige  gevallen  zeer  aan  te  raden. 
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Zoodra  de  verschijnselen  opkomen,  die  ettering  aankondig^en , 
moet  men  de  ontstekingwerende  middelen  ter  zijde  zetten,  of 
ze  slechts  in  eenen  geringen  graad  aanwenden ; want  tot  vol- 
ledige ontwikkeling  der  ettering  is  eene  matige  hoogte  van  de 
ontsteking  noodig.  Maar  van  den  anderen  kant  is  ook  eene  te 
hevige  ontsteking  voor  het  etteringsproces  hinderlijk,  en  deze 
moet  dan  uit  den  weg  geruimd  worden , waarbij  nog  in  aan- 
merking komt , dat  men  de  uitbreiding  der  ettering  zoo  veel 
mogelijk  moet  verhinderen.  Uit  dien  hoofde  is  het  bijna  in  alle 
gevallen  noodzakelijk , alle  prikkeling  der  deelen  af  te  houden , 
en  slechts  die  ettering-bevorderende  middelen  te  gebruiken , 
welke  niet  prikkelend  werken.  Bovenal  heeft  men  hier  warme 
lijnzaad-  en  havergortpappen  aangeraden  en  aangewend,  en 
deze  zijn  in  al  die  gevallen  raadzaam  , waar  de  ontsteking  nog 
hevig  is , de  deelen  zeer  gespannen  zijn  en  de  ettering  zich 
snel  vormt.  Zij  werken  dan  te  gelijk  pijnstillend  en  ontsteking- 
werend.  Haar  gebruik  is  echter  met  velerlei  lastigheden  ver- 
bonden, en  zij  kunnen,  w'^anneer  zij  niet  met  behoorlijke  zorg- 
vuldigheid werken,  zelfs  nadeelig  zijn;  ook  zijn  zij  niet  over- 
al gepast.  Zijn  de  abscessen  meer  oppervlakkig  gelegen , en  be- 
staan er  talrijke  kleine  etterverzamelingen , dan  zullen  w^arme 
pappen  tot  torpide  zweren  en  uitgestrekte  verzweringen  aanlei- 
ding  geven  , en  dan  raden  wij  de  warme  stovingen  uit  kamillen- 
of vlieraftreksels  aan , waarbij  men  later  ioodwater  voegt.  Bij 
dieper  liggende , meer  torpide  abscessen , bij  welke  de  ettering 
slechts  langzaam  voortgaat , hebben  wij  van  drooge , specerij- 
achtige kruiden , die  aangelegd  weerden  , groot  nut  gezien  , en  wij 
bevelen  hun  gebruik  aan  in  die  gevallen , waar  de  ontsteking 
niet  zeer  aanmerkelijk  is , de  deelen  niet  zeer  gespannen  zijn , 
en  de  pijnlijkheid  niet  zeer  groot  is.  Daar  de  ettering  gemeen- 
lijk bij  jonge  voorwerpen  pijnlijker  is  dan  bij  ouden , zijn  de 
drooge  specerijachtige  kruiden,  vooral  bij  de  laatste,  dienstig. 
Ook  waar  de  teeldeelen  sterk  gekneusd  zijn  en  de  levenswerk- 
zaamheid m dezelve  afgestemd  is,  zullen  deze  middelen  zich 
niet  slechts  ter  bevordering  der  ettering  nuttig  betoonen , maar 
ook  den  overgang  in  versterving  krachtdadig  tegengaan.  Het 
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opleggen  van  zalven  ter  bevordering  der  ettering  is  slechts  dan 
doenlijk,  wanneer  de  ettering  omschreven  is  en  zich  op  eene 
kleine  plek  vormt;  naar  gelang  van  het  karakter  der  ontste- 
king, wende  men  de  eenvoudige  zachte  zalven,  of  meer  prik- 
kelende aan.  Dewees  (Krankheiten  des  ^iVeibes  , a,  d.  Engl, 
von  Moser,  S.  19)  houdt  het  üng.  hydrarg.  fortius  sine  tere- 
binthina  vooral  bij  kinderen  voor  nuttig,  en  wil  bij  deze  altijd  de 
omslagen  door  deze  zalf  vervangen , omdat  de  omslagen  zelden 
met  behoorlijke  naauwkeurigheid  op  de  deelen  bepaald  kunnen 
worden.  — Wanneer  de  ettering  zich  gevormd  heeft , moet 
het  absces  kunstmatig  geopend  woorden ; Denman  en  Berns  ra- 
den wel  aan,  om,  zoo  het  raogelijk  is,  de  opening  van  het 
absces  aan  de  natuur  over  te  laten  , en  ook  Blundell  verklaart 
zich  voor  de  vrijwillige  opening  van  het  absces,  zoo  niet  de 
etlerophooping  groote  ongemakken  veroorzaakt  (Ob  ervations  on 
the  important  diseases  of  w omen , p.  277).  Te  regt  verklaren 
echter  de  meeste  schrijvers,  zoo  als  Waller,  Boter,  Boivin 
en  Dugés  , Bewees  , Churchill  , Colomeat  en  anderen  , zich 
voor  de  kunstmatige  opening  van  dit  absces , en  hierdoor  wordt 
niet  slechts  aan  het  lijden  der  zieke  spoedig  een  einde  gemaakt , 
maar  ook  de  vorming  van  fistels , die  altijd  te  vreezen  zijn , ver- 
hoed, Bewees  meent  wei , dat  in  de  meeste  gevallen  eene  ope- 
rative behandeling  onnoodig  is,  en  dat  het  gezwel  zich  meestal 
binnen  korten  tijd  van  zelf  opent,  en  dit  gebeurt  ook  bij  vele 
zieken ; maar  de  kw^ade  gevolgen  van  het  niet  openen  van  het 
absces  zullen  juist  in  dat  geval  het  zekerst  voorkomen , waar 
de  etter  niet  geneigd  is  om  naar  buiten  te  komen  en  diep  zit. 
Terwijl  men  dus  van  de  kunstmatige  opening  van  het  absces, 
waanneer  deze  maar  niet  te  vroeg  ondernomen  wmrdt , nimmer 
nadeel  heeft  te  vreezen,  zal  de  tegenovergestelde  handelwijze 
dikwijls  kwade  gevolgen  te  weeg  brengen.  Zoodra  men  dus 
duidelijk  vochtgolving  voelt,  de  ettering  voor  het  grootste  ge- 
deelte tot  stand  gekomen  is , en  de  pijnen  der  zieke  zonder 
aanzienlijke  hevigheid  der  ontsteking  zeer  sterk  zijn , make  men 
met  het  lancet  eene  insnijding  in  de  zw^elling,  en  wel  op  hare 
meest  verhevene  plaats , w anneer  zij  zich  reeds  toegespitst  heeft ; 
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is  de  etter  diep  gelegen , en  geene  plaats  van  de  huid  in  het 
bijzonder  verdund  , dan  kieze  men  het  laagste  gedeelte  van 
het  absces  tot  de  opening,  opdat  de  etter  vrij  kunne  uit- 
vloeijen.  De  grootte  van  de  insnijding  moet  met  de  uitge- 
breidheid van  het  absces  en  met  deszelfs  diepere  of  meer 
oppervlakkige  ligging  in  evenredigheid  staan  ; hoe  grooter 
en  dieper  gelegen  het  absces  is , des  te  grooter  moet  de  in- 
snijding zijn  , om  in  alle  gevallen  den  etter  eenen  vrijen  uit- 
togt  te  laten.  Wij  kunnen  het  gevoelen  van  die  geneesheeren  , 
w^elke  eene  kleine  insnijding  voor  voldoende  houden,  niet  toe- 
geven , daar  het  hoofddoel  van  de  kunstmatige  opening  daarin 
bestaat , om  fistels  en  verzakkingen  in  de  diepte  voor  te  ko- 
men. De  insnijding  moet  in  de  rigting  van  de  lengteas  der 
groote  schaamlip  worden  uitgevoerd.  Na  de  opening  van 
het  absces , hetzij  die  natuurlijk  of  kunstmatig  geweest  is , ga 
men  nog  eenigen  tijd  met  de  aanwending  der  bovengenoemde 
middelen  voort , en  houde  het  absces , w anneer  de  opening  zich 
te  vroeg  wil  sluiten,  door  het  inbrengen  van  pluksel  open. 
Heeft  de  etter  ontlasting  opgehouden  , dan  zorge  men  voor  de 
sluiting  van  het  absces.  Gemeenlijk  is  hier  het  opleggen  van 
eenvoudig  ungt.  ceratum  op  de  wond  voldoende ; maar  is  het 
absces  zeer  groot  en  diep  en  zijn  deszelfs  wanden  zeer  dik  gew'eest, 
dan  is  de  genezing  vaak  langzaam ; hier  moet  men  prikke- 
lende, opwekkende  zalven  aanwenden,  en  zelfs  inspuitingen  in 
de  abscesholte  verrigten , of  de  opening  met  heischen  steen 
aanstippen.  Hier  komen  dan  de  algemeene  regelen  voor  de  be- 
handeling der  abscessen  te  pas.  Waar  zich  fistuleuse  gangen 
gevormd  hebben , moeten  zij  opengelegd  en  naar  de  algemeene 
regelen  behandeld  worden.  Dikwijls  blijven  er  eenen  tijd  lang 
verhardingen  na,  die  echter  gemeenlijk  van  zelve  verdwijnen; 
geschiedt  dit  niet , dan  verrigte  men  inwrijvingen  met  prikke- 
kelende,  de  opslorping  bevorderende  smeersels. 

§ 110. 

Wanneer  men  vreezen  moet,  dat  de  ontsteking  in  versterving 
zal  overgaan  , hangt  de  behandeling  van  het  karakter  en  van 
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de  hevigheid  der  ontsteking  af.  Ontwikkelt  zich  koudvuur  ten 
gevolge  eener  te  hevige  ontsteking,  dan  is  hier  nog  de  ontste- 
kingwerende  behandeling,  en  wel  inzonderheid  eene  plaatselij- 
ke bloedontlasting , aangewezen ; is  de  versterving  het  gevolg 
van  aanwezige  rotachtige  stoffen , dan  zorge  men  voor  de  groot- 
ste zindelijkheid,  en  in  alle  gevallen  weende  men  omslagen  aan, 
soms  meer  verzachtende,  verslappende , soms  meer  prikkelende, 
al  naar  mate  van  het  karakter  der  ontsteking.  Zijn  de  vroeger 
ontstokene  deelen  reeds  in  versterving  overgegaan,  dan  trachte 
men  hare  uitbreiding  te  verhoeden , de  afstooting  der  koudvurige 
deelen  te  bevorderen,  en  de  gezamenlijke  bewerktuiging,  als  ook 
de  teeldeelen,  te  versterken.  Tot  dat  einde  zijn  vooral  de  verster- 
kende bederfwerende  middelen  plaatselijk  aan  te  raden , die  men 
in  den  vorm  van  aftreksels  of  afkooksels  aanwendt.  Omslagen  van 
een  aftreksel  van  kamillen , serpyllum , van  een  afkooksel  van 
kina , oplossingen  van  delfstoffelijke  zuren , wasschingen  met 
wijn-  of  alcoholhoudende  middelen  zullen  zich  hier  dienstig 
betoenen.  Is  de  koudvurige  plaats  sterk  vochtend,  dan  kan 
men  het  deel  met  kinapoeder  bestrooijen ; bij  eenen  zeer  slech- 
ten reuk  wende  men  chlooroplossingen  aan.  Inwendig  geve 
•men  ook  bederfwerende  middelen,  zoo  als  kina,  delfstoffelijke 
zuren  enz.  Hebben  de  verstorvene  deelen  zich  afgestooten , en 
vertoont  de  wondvlakte  een  goedaardig  karakter,  dan  verbinde 
men  met  zacht  prikkelende  zalven , om  de  herstelling  der  ver- 
woeste deelen  te  bewerken.  Deze  gaat  dikwijls  zeer  snel  en 
in  eenen  opmerkelijk  hoogen  graad  voort,  ten  minste  is  de 
herstelling  aan  geen  ander  deel  des  ligchaams  zoo  krachtig. 
Ditzelfde  is  ook  bij  de  mannelijke  geslachtswerktuigen  waarge- 
nomen; maar  niet  zoo  veelvuldig  als  bij  de  schaamlippen.  Larrey 
maakte  de  opmerking,  dat  het  verlies,  hetwelk  de  balzak  en 
de  huid  der  roede  door  versterving  ondergaan  hadden,  door 
opw^aartsschuiving  weder  vergoed  werd , hetgeen  Logger  (Ge- 
neeskundige bijdragen  door  C.  Pruts  yan  der  Hoeven,  S. 
Logger,  C.  G.  L.  Heinwardt  en  G.  Salomon,  stuk) 
bevestigd  vond,  en  ook  door  Trécourt  (Memoires  et  observa- 
tions  de  chirurgie  par  M,  Trécourt,  a Bouillon  et  Paris  1769) 
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waargenomen  werd;  ook  in  het  New-England  Journal  ofMed. 
and  Surg.  and  collateral  branches  of  Science,  Yol.  lY,  8,  is  een 
geval  medegedeeld , waarin  door  schietgeweer  het  grootste  ge- 
deelte van  den  balzak  ^weggenomen  was , en  zich  evenwel  in 
korten  tijd  wxder  herstelde.  Te  regt  merkt  Meissner  (Gemein- 
same deutsche  Zeitschr.  f.  Geburtsk.  Y,  S.  178)  aan,  dat  het 
verlies  van  de  schaamlippen  nog  sneller  vergoed  wordt , daar 
zich  hier  gemeenlijk  slechts  koudvurige  zweren  moeten  aanvul- 
len , hetgeen  door  de  in  den  bodem  der  wond  en  van  alle  kan- 
ten naar  het  middelpunt  toe  zamenkomende  vleeschheuveltjes 
zeer  spoedig  geschiedt.  — De  overige  uitgangen  der  ontsteking  , 
voor  zoo  ver  zij  bijzondere  ziektevormen  uitmaken , behoeven 
hier  niet  te  worden  beschouwd , daar  zij  nog  later  zullen  be- 
handeld worden. 

YI.  D e ontsteking  van  het  slijmvlies  der 
uitwendige  teeldeelen. 

§ 111. 

Deze  ziekte  is  wel  gemeenlijk  met  de  ontsteking  der  groote 
schaamlip  vereenigd , doordien  deze  zich  op  het  slijmvlies  voort- 
plant , en  komt , ten  opzigte  der  oorzaken , met  haar  overeen , 
maar  wijkt,  wanneer  de  ontsteking  zich  oorspronkelijk  op  het 
slijmvlies  van  de  vulva  ontwikkelt , in  hare  verschijnselen  aan- 
merkelijk af.  Churchill  heeft  deze  ziekte  het  uitvoerigst  en 
naauwkeurigst  behandeld , en  daar  wij  zijne  opgaven  grooten- 
deels  bevestigen  kunnen , zullen  wij  dezelve  hier  met  onze  aan- 
merkingen mededeelen.  Deze  ziekte  kan  volgens  Churchill  in 
ieder  levenstijdperk  voorkomen,  maar  vertoont  naar  gelang  van 
den  leeftijd  der  ziekte  aanzienlijke  verscheidenheden;  naar  onze 
ondervinding  komt  zij  echter  bij  kinderen  meer  voor  dan  bij 
volwassene  vrouwen.  Bij  kinderen  neemt  zij  het  geheele  slijm- 
vlies der  uitwendige  geslachtswerktuigen  in , en  verbreidt  zich 
somwijlen,  ofschoon  zelden,  tot  in  de  scheede.  Churchill  geeft 
op  , dat  hij  in  dit  opzigt  zeer  talrijke  en  naauwkeurige  onder- 
zoekingen heeft  in  het  werk  gesteld , om  de  uitbreiding  der 
ontsteking  te  bepalen , en  vond , dat  zij  ten  minste  in  drie 
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vierde  gedeelten  der  gevallen  zich  niet  vurder  dan  tot  den  mond 
der  scheede  uitstrekt.  Deze  ontsteking  gaat  altijd  met  eene 
etterachtige  of  melkachtige  afscheiding  gepaard , en  gaat  in  ver- 
deeling , verzwering  of  versterving  over.  Deze  is  de  leucorrhoea 
infantilis  der  schrijvers.  Bij  volwassene  vrouwen  is  de  ontste- 
king integendeel  zeer  dikwijls  gedeeltelijk  en  omschreven,  met 
eene  ligt  gekleurde  uitvloeijing  gepaard  , gaat  zelden  in  ver- 
zwering en , zoo  als  Churchill  opgeeft , nooit  in  versterving 
over.  Deze  vormen  zyn  dus  van  elkander  afwijkend  en  moeten 
afzonderlijk  beschouwd  -worden. 

§ 112. 

ï)  Leucorrhoea  infantilis.  Churchill  rekent  tot  deze 
ook  de  door  Kiivderwood  en  anderen  beschrevene  versterving 
der  schaamlippen , die  zich  echter  verder  uitbreidt  en  de  groote 
schaamlippen  zelve  aantast,  en  dus  hiertoe  niet  mag  ^gerekend 
worden.  Evenmin  hebben  wij  het  regt,  om  den  ziektevorm 
hiertoe  te  brengen,  dien  Boivm  en  Dugès  beschreven  en 
wij  boven  reeds  aangehaald  hebben,  daar  deze  meer  de  uit- 
wendige oppervlakte  der  schaamlippen  aantast.  Churchill  , die 
dezen  vorm  hier  ook  aanhaalt,  neemt  daarom  eene  goedaardige, 
zachtere  en  eene  ergere  soort  van  ontsteking  van  het  slijmvlies 
der  vulva  aan,  hetgeen  echter  niet  kan  gebillijkt  worden,  en 
ofschoon  de  ziekte  ook  al  in  eenige  gevallen  een  kwaadaardig 
karakter  aanneemt , hangt  dit  van  individuele  omstandigheden 
en  niet  van  den  aard  der  ziekte  af. 

De  verschijnselen  der  ziekte  zijn  deze  : In  het  begin  vertoonen 
zich  moeijelijkheden,  pijn  bij  de  pislozing,  jeuken,  branden. 
Het  slijmvlies  is  bij  het  onderzoek  rood  en  opgezet;  maar  in 
het  begin  heeft  geene  vermeerderde  afscheiding  plaats.  De 
kinderen  worden  door  het  jeuken  der  deelen  tot  krabben  aan- 
gezet, waardoor  de  pijn  vermeerderd  en  de  ontsteking  verer- 
gerd wordt.  Gaat  de  ziekte  verder  voort,  en  bijna  altijd  zal 
zij  eerst  op  dien  tijd  onder  de  waarneming  des  geneesheers 
omen,  dan  neemt  men  eene  kleurlooze,  dunne  slijmontlasting 
waar,  die  spoedig  rijkelijker,  dikker  en  wit-  of  geelachtig  van 
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kleur  wordt.  Dikwijls  neemt  zij  ook  eene  meer  vuile  kleur 
aan,  heeft  eene  scherpe,  bijtende  hoedanigheid,  eit  geeft  tot 
ontstekingen  en  ontvellingen  aan  den  rand  der  vulva  aanlei- 
ding. Wanneer  de  schaamlippen  uiteengehaald  worden,  vindt 
men  het  slijmvlies  vaatrijker  en  van  eene  meer  donkerroode 
kleur  dan  in  den  natuurlijken  toestand  ; in  zeer  weinige  ge- 
vallen strekt  zich  de  ontsteking  tot  in  de  scheede  uit.  De  on- 
gemakken nemen  met  het  voortgaan  der  ziekte  toe , de  pijn 
en  het  branden  worden  zeer  hevig , en  het  kind  kan  niet  zon- 
der de  grootste  pijnen  gaan.  Volgens  Churchill  zou  men  zel- 
den eene  algemeene  stoornis  der  gezondheid  waarnemen , zoo 
de  ziekte  niet  de  plaatselijke  ontwikkeling  eener  algemeene 
verkoudheid  is.  Met  onze  ondervinding  stemt  het  volkomen 
overeen , dat  de  ziekte  zelden  met  koortsige  terugwerkino-  ver« 
bonden  is ; maar  wij  hebben  haar  veelvuldiger  bij  klierzieke , 
kwaadsappige  kinderen  w aargenomen , ofschoon  zij  ook  wel  ge- 
zonde , en  vooral  zeer  dikke  kinderen  aantast.  In  het  algemeen 
is  dit  gebrek  noch  zeer  langdurig , noch  zeer  hardnekkig  , en 
eindigt , nadat  het  eenigen  tijd  bestaan  heeft  en  goed  behan- 
deld is , in  verdeeling.  Onder  ongunstige  plaatselijke  en  con- 
stitutionele omstandigheden  kunnen  zich  echter  ook  bij  deze 
ziekte  verzweringen  en  zelfs  koudvurige  zweren  ontwikkelen , 
hetgeen  evenwel  zelden  het  geval  is. 

De  ziekte  komt  bij  kinderen  kort  na  de  geboorte  voor,  maar 
kan  zich  ook  op  eiken  leeftijd  voor  de  huwbaarheid  ontwik- 
kelen , en  is  inzonderheid  menigvuldig  tusschen  de  vier  en  acht 
jaren.  By  kinderen  uit  de  armere  volksklasse  komt  zij  meer 
voor  dan  bij  die  der  rijkere ; de  oorzaken  zijn  hier  ook  on- 
zindelijkheid, werktuigelijke  prikkeling  der  deelen  door  scherpe 
afscheidingen,  of  uitwendige  beleedigingen , verkondingen  en 
consensuele  prikkeling  bij  geprikkelde  toestanden  van  den  en- 
deldarm en  van  de  dikke  darmen , in  w^elk  laatste  opzigt  in- 
zonderheid de  aanwezigheid  van  wormen  in  aanmerking  moet 
komen.  Algemeene  .kwaadsappigheden  brengen  ook  de  ziekte 
te  w^eeg  , en  bij  zeer  dikke  kinderen  w^erktuigelijke  druk- 
king der  teeldeelen  bij  het  gaan.  Bij  uitslagkoortsen  en  rot- 
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koortsen  lijdt  het  slijmvlies  der  vulva  niet  zelden  sympatisch 
mede , en  er  vormen  zich  aldaar  roosachtige , of  meer  torpide , 
tot  zvreervorming  geneigde  ontstekingen.  Ten  opzigte  van  de 
herkenning  merkte  Churchill  aan,  dat  de  leucorrhoea  infan~ 
tilis , en  zelfs  de  ergere  vormen  daarvan , in  haar  eerste  opko- 
men op  de  intertrigo  der  kinderen  gelijken,  dat  deze  laatste 
echter  gevtmonlijk  in  de  hnidplooijen  tusschen  de  groote  schaam- 
lippen en  dijen  begint,  en,  al  zijn  ook  de  ontvellingen  zeer 
uitgebreid  en  hevig,  toch  nimmer  in  verzwering  overgaat , het- 
geen echter  dikwijls  het  geval  is. 

§ 113. 

2)  De  ontsteking  van  het  slijmvlies  der  vulva  bij 
volwassene  vrouwen  onderscheidt  zich  van  die  der  kinde- 
ren door  de  volgende  verschijnselen.  De  ontsteking  is  meer 
omschreven,  gaat  minder  gemakkelijk  in  oppervlakkige  verzwe- 
ring over , en  er  verschijnt  slechts  eene  afscheiding  van  bloedige 
slijm.  De  pijn  is  intusschen  ongelijfc  heviger.  Volgens  Chur- 
chill zou  inzonderheid  deze  plaats  der  teeldeelen  zeer  gevoelig 
zyn , en  dit  zou  met  de  algemeene  wet  overeenstemmen , dat 
de  gevoeligheid  der  slijmvliezen  des  te  aanzienlijker  is , hoe  na- 
der zij  met  de  opperhuid  in  verband  staan,  De  hevige  pijn 
wordt  door  beweging  en  aanraking  vermeerderd ; de  pislozing 
is  met  pijn  en  branden  gepaard ; wanneer  men  de  uitwendige 
teeldeelen  onderzoekt,  vindt  men  óf  eene  algemeene  ontste- 
kingachtige roodheid , waarbij  de  natuurlijke  kleur  van  het  slijm- 
vlies er  donker  uitziet , en  het  slijmvlies  soms  op  enkele  plek- 
ken met  eene  dikke  gestolde  uitzweeting  bedekt  is , óf  eene 
meer  omschrevene  ontsteking  aan  een  of  ander  deel  der  vulva , 
zoo  als  aan  den  njond  der  pisbuis,  aan  den  kittelaar,  óf  eene 
oppervlakkige  ontvelling,  die  gedeeltelijk  de  nabij  gelegene  huid 
aantast  , óf  eindelijk  kleine  vlekken  met  blaasjes  aan  hunnen 
top,  die  openbreken  en  kleine  zweertjes  vormen.  Er  is  geene 
of  slechts  eene  geringe  zwelling  aanwezig.  De  algemeene  ver- 
schijnselen zijn  hier  in  evenredigheid  tot  de  ontsteking  der 
schaamlippen  slechts  gering.  De  ziekte  eindigt  gewoonlijk  in 
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verdeeling , of  zij  wordt  slepend  en  kan  alsdan  in  eene  over- 
voeding van  het  slijmvlies  ontaarden.  In  eenige  gevallen  breidt 
de  ontsteking  zich  uit  over  de  uitwendige  vlakte  der  groote 
schaamlippen , en  dan  kan  deze  ziekte  in  ahscesvorming  of  ver- 
sterving overgaan.  Wordt  de  behandeling  slecht  ingerigt , dan 
kunnen  hier , even  als  bij  kinderen , de  tegenover  elkander 
staande  vlakten  van  het  slijmvlies  vergroeijen. 

§ 114. 

De  behandeling  dezer  ziekte  is  zeer  eenvoudig , en  meestal 
slaagt  zij.  Komt  de  ziekte  bij  kinderen  voor,  dan  houde  men 
ze  zoo  rustig  als  mogelijk  is , drage  zorg , da.t  de  deelen  niet 
geprikkeld  worden , late  de  - zieke  eene  strenge  dieet  houden , 
en  verbiede  alle  prikkelende  en  verhittende  dranken  en  spijzen. 
Wanneer  de  prikkeling  zeer  hevig  is , zullen  laauwe  stovingen 
van  kamillen-  maluwe-  of  vlieraftreksels  , die  men  eenige  dagen 
lang  kan  voortgebruiken , dienstig  zijn.  Churchill  raadt  aan,  drie 
tot  vier  malen  daags  met  een  afkooksel  van  althaea  te  fomente- 
ren, de  deelen  zorgvuldig  af  te  droogen , en  eene  slappe  oplos- 
sing van  azijnzuur  lood  of  van  zwavelzuur  zink  aan  te  wenden. 
Heeft  de  ziekte  een  slepend  beloop  aangenomen , dan  raadt  de- 
zelfde, eene  oplossing  van  salpeterzuur  zilver  (10—15  grein 
op  eene  once)  te  gebruiken.  Strekt  de  ontsteking  zich  tot  in  de 
scheede  uit , dan  moet  men  deze  middelen  inspuiten  , waarmede 
wij  naar  onze  ondervinding  volkomen  kunnen  instemmen.  Ten 
gevolge  van  de  pijn,  die  het  pislozen  vergezelt,  houdt  het  kind 
haar  dikwijls  te  lang  op , waarvan  meer  ernstige  ongemakken 
het  gevolg  kunnen  zijn;  men  moet  deze  dus  trachten  voor  te 
komen,  en  te  dien  einde  zullen  warme  halve  baden,  of,  ge- 
lijk Churchill  aanraadt,  warme  baden  van  de  vulva  na  elke 
pisontlasting , zeer  dienstig  zijn.  Ook  van  dampbaden  kan  men 
zich  in  deze  gevallen  veel  goeds  beloven.  Vertoont  er  zich  eene 
neiging  tot  vergroeijing  der  schaamlippen , dan  worde  een  lin- 
nen lapje , met  eenvoudig  ungt.  ceratum  bestreken , tusschen 
dezelve  gelegd.  Bij  de  ontsteking  van  het  slijmvlies  der  vulva 
bij  volwassene  vrouwen  is  dezelfde  manier  van  behandeling 
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aangew^ezen  ; alleen  is  het  in  het  begin  noodzakelijk , om,  naari 
omstandigheden  , meer  of  minder  ontstekingwerend  te  handelen  , 
en  bloedzuigers  in  de  nabijheid  der  ontstokene  oppervlakte  aan 
te  zetten,  verzachtende  omslagen  enz.  aan  te  wenden.  Later 
trachte  men  met  zamentrekkende  omslagen  de  afscheiding  van 
de  slijm  te  verminderen.  De  aanwezige  blaasjes  stippe  men  met . 
heischen  steen  aan , neme  de  grootste  zindelijkheid  in  acht , 
verhindere  het  aaneengroeijen  der  ontstokene  oppervlakten , lette 
op  eene  strenge,  niet  prikkelende  dieet  ^ en  diene  zoutachtige 
laxeeermiddelen  toe. 


VIL  De  zweren  der  uitwendige  teeldeelen. 


§ 115. 


De  groole  schaamlippen  en  over  het  geheel  de  uitw'endige 
teeldeelen  woiden , wel  is  waar , niet  dikwijls  de  zitplaats  van 
zwieren,  maar  toch  kunnen  alle  soorten  en  vormen  derzelve 
hier  waargenomen  worden.  Wij  sluiten  echter  de  behandeling 
van  die  vormen  uit , welke  als  het  gevolg  eener  algemeene 
kwaadsappigheid  beschouw^d  moeten  worden,  zich  op  alle  andere 
plaatsen  des  ligchaams  ontwikkelen,  en  dus  niet  uitsluitend  tot 
de  uitwendige  teeldeelen  behooren.  Daartoe  belmoren  de  op- 
pervlakkige huid-  en  cehveefselzweren , die  zich  ten  gevolge 
van  ontstekingen  ontwikkelen,  of  door  ontvellingen  dezer  dee- 
len  by  onzindelijke  en  inzonderheid  bij  aan  witten  vloed  lijdende 
individus  veroorzaakt  wmrden.  Deze  zwieren  onderscheiden  zich 
door  oneffene  randen , eenen  sponsachtigen  bodem,  snelle  uitbrei- 
ding en  sterke  afscheidende  werkzaamheid.  De  zweer  vlakte  is 
onzuiver , ^ zeer  torpide  en  tot  sponsachtige  uitgroeisels  ge- 
neigd. Bij  de  als  karakteristiek  opgegevene  verschijnselen  der 
venerische  zweer,  zou  men  het  voor  gemakkelijk  houden,  in 
de  praktijk  deze  eenvoudige  zweren  van  de  venerische  te  on- 
derscheiden , hetgeen  echter  het  geval  inderdaad  niet  is.  De 
eigenaardigheid  van  het  gestel  of  van  het  zieke  deel  kan  zoo- 
wel de  venerische  zweren,  als  de  eenvoudige,  goedaardige,  zoo 
zeer  veranderen,  dat  hare  herkenning  moeijelijk  en  vaak  slechts 
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door  de  uitkomst  der  behandeling  mogelijk  is.  Men  geeft  op , 
dat  de  clianker  met  omschrevene  ontsteking  yan  het  aangedane 
deel  begint ; maar  in  dit  tydperk  zal  de  geneesheer  zelden  ge- 
legenheid hebben , om  de  zweer  waar  te  nemen ; dan  vormt 
zich  een  klein  blaasje , dat  openbarst , of  er  verschijnt  een 
klein  vliesje,  waaronder  zich  eene  holle  zweer  vertoont,  alsof 
de  huid  rondom  afgesneden  of  door  een  klein  diertje  afge- 
knaagd was.  De  randen  van  de  zsveer  zijn  rood;  de  roodheid 
is  koperkleurig  en  omschreven  ; de  rand  zelf  is  eeltachtig  en 
verheven ; de  bodem  der  zweer  is  spekachtig , dik  en  verheven 
hoogrood ; de  etter , die  de  zweer  bedekt , heeft  eene  donkere , 
leverachtige  kleur.  De  zweer  gaat  langzaam , zoowel  tot  ver- 
ergering als  tot  beterschap  over.  Wanneer  het  syphilitisch 
vergift  door  de  aangewende  geneesmiddelen  verwijderd  is  , 
verandert  de  zweer  van  hoedanigheid : de  roodheid  wordt  le- 
vendiger ; de  hardheid  verdwijnt;  de  bodem  wordt  offener, 
hij  heeft  meer  het  aanzien  eener  zuivere  wondvlakte.  Deze 
verschijnselen  kunnen  evenwel  door  andere  kwaadsappigheden 
zeer  gewijzigd  wmrden , en  door  prikkeling  of  verkeerde  be^ 
handeling  kunnen  de  eenvoudige  zweren  haren  aard , veranderen , 
zoodat  slechts  door  eene  naauwkeurige  overweging  van- alle  af- 
zonderlijke verschijnselen  eene  stellige  . herkenning  mogelijk 
wordt.  Vooral  wordt  dan  de  herkenning  moeijelijk,  wanneer 
de  venerische  zweer  zich  ontwikkelt,  terwijl  er  reeds  andere 
zweren  aanwezig  zijn.  Bestaat  de  ziekte  nog  niet  lang,  en 
vindt  men  slechts  eene  of  eenige  zweren  , die  het  karakter  van 
venusziekte  ook  slechts  in  eenen  geringen  graad  vertoonen,  dan 
wordt  hierdoor  de  aard  der  zweer  voorzeker  vastgesteld , daar 
de  eenvoudige  zweren  , wanneer  zij  niet  door  uitwendige  ge- 
welddadigheden veroorzaakt  zijn,  veelal  in  een  grooter  aantal 
uitbreken.  De  behandeling  dezer  oppervlakkige , goedaardige 
zweren  moet  geheel  naar  het  karakter  der  zweer  ingerigt  voor- 
den; voornamelijk  drage  men  zorg  voor  het  zuiver  houden  der 
teeldeelen,  en  trachte,  wanneer  scherpe  afgescheidene  vochten , 
b.  V.  witte  vloed,  enz,,  ze  veroorzaakt  hebben,  deze  te  ver- 
wijderen , omdat  anders  de  ziekte  zich  steeds  van  nieuws  af 
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aan  zal  ontwikkelen.  In  het  algemeen  zullen  zich  wasschingen 
van  specerijachtige  aftreksels , oplossingen  van  zarnentrekkende 
middelen , zoo  als  slappe  oplossingen  van  azijnzuur  lood , zwa- 
velzuur zink  5 salpeterzuur  zilver , en  het  aanstrijken  met  het 
laatstgemelde  middel,  nuttig  betoonen. 

Dieper  gelegene  zweren  zijn  óf  het  gevolg  van  abscessen,  óf 
van  uitwendige  beleedi gingen , zoo  als  van  eenen  stoot,  eenen 
slag,  eene  kneuzing,  enz.;  anders  vormen  zij  zich  bijna  nim- 
mer primair.  Deze  zweren  gaan  veelal  ligt  in  rotachtige  voort- 
vreting  over,  en  vereischen  prikkelende  middelen  tot  hare  ge- 
nezing. Het  bijten  met  heischen  steen  en  het  verbinden  met 
prikkelende  zalven , met  ungt.  basilicum , hydrargyri  rubri , 
dikwijls  wasschen  der  teeldeelen,  zijn  hier  aangew^ezen. 

§ 116. 

Burns  vermeldt  eene  voortvretende  zweer  (Phagedaena) , die 
zich  als  een  zeer  pijnlijk  en  somwijlen  vreesdij k gebrek  aan 
de  groote  schaamlippen  ontwikkelt;  de  verschijnselen  bij  vol- 
wassenen zijn  de  volgende.*  Zij  begint  met  eene  loodkleurige 
roodheid  van  het  aangetaste  deel,  w^aarop  spoedig  blaasjes  en 
zweren  volgen,  die  zich  zijdelings  uitbreiden,  en  somwdjlen  in 
de  diepte  doordringen.  De  zweer  heeft  een  voortvretend  aan- 
zien, is  pijnlijk,  scheidt  eene  groote  hoeveelheid  etter  af,  en 
gaat  zeer  dikwijls  met  koorts  gepaard.  Bij  eene  verscheidenheid 
van  dit  gebrek  treft  men  oppervlakkige  vliesjes  aan , die  zich 
gedurig  op  nieuw  vormen , en  dikwijls  door  een  eigenaardig 
aanzien  van  zuiverheid  der  zweer  voorafgegaan  woorden.  Deze 
moeten  niet  met  die  vliesjes  verward  worden , welke  door  eene 
eenvoudige  ontsteking  of  prikkeling  van  het  deel  veroorzaakt 

worden,  en  op  de  gewone  versterving  in  hunnen  aard  en  be- 
handeling gelijken. 

Bij  de  kwaadaardige  zweren  moeten  die  verzweringen  geteld 
worden,  welke  Dugès  en  Boivin  bij  jonge  kinderen  aan  de 
schaamlippen  hebben  waargenomen ; de  zwieren  vertoonden  hier 
een  geelachtig  grijs  aanzien  , hadden , even  als  chankers , af- 
gesnedene  randen,  namen  snel  in  omvang  toe,  even  als  de 
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pliagedaenische  zweren  of  de  wonden , die  door  hospitaalver- 
sterving  worden  aangedaan.  Een  eigenaardig  soort  van  kwaad- 
aardige zweren  bij  kraamvrouwen  wordt  door  C.  H.  Müller 
(Diss.  de  singulari  in  puerperarum  pudendis  exulceratione , 
Lips.  1828)  beschreven,  zoo  als  zij  in  twee  gevallen  in  het 
Leipziger  kraamhuis  voorkwamen.  Gewoonlijk  bemerkt  men 
eerst  tusschen  den  vierden  en  twaalfden  dag  na  de  bevalling 
aan  de  binnenzijde  der  schaamlippen  eene  kleine  ontvelling , 
die  spoedig  in  grootte  toeneemt , week  en  glinsterend  wordt 
en  een  weiachtig  vocht  afscheidt.  Kort  daarna  begint  deze 
plaats  te  etteren , en  verandert  dan  uiterst  snel  in  eene  diepe , 
zeer  breede  zweer , die  groote  overeenkomst  met  de  venerische 
zweren  heeft,  en  eenen  hoogst  kwalyk  riekenden , dunnen, 
wankleurigen  etter  afscheidt.  De  algemeene  gezondheid  werd 
daardoor  niet  aanmerkelijk  gestoord.  De  beide  door  Müller 
w aargenomene  zieken  waren  eerstbarenden , hadden  in  hare  kin- 
derjaren aan  Engelsche  ziekte  geleden , en  vertoonden  volstrekt 
geen  teeken  van  eene  venerische  besmetting.  Deze  zweren  ko- 
men , naar  onze  waarnemingen,  meest  bij  eerstbarende , jonge , 
krachtige  vrouwen,  het  meest  in  kraamhuizen,  maar  ook  niet 
zelden  in  de  gewone  praktijk  voor.  Burns  vermeldt  nog  eene 
soort  van  prikkelbare  zweren , die  op  verschillende  plaatsen  van 
de  schaamlippen  of  van  den  ingang  der  scheede  voorkomen 
en , opvolgenderwijze , de  eene  na  de  andere  genezen.  Deze 
hebben  een  ontstoken  aanzien;  de  randen  zijn  somtijds  gezwol- 
len, en  de  oppervlakte  is  in  het  begin  onregelmatig  en  inge- 
drukt ; maar  later  vormen  er  zich  wmekerende  vleeschheuveltjes 
op  dezelve.  Eene  andere  soort  van  zweren  treft  men  aan  de  bin- 
nenzijde der  schaamlippen  aan;  zij  breiden  zich  hier  gemeenlijk 
tot  den  omvang  van  een  scheepj esschelling  uit ; de  oppervlakte 
is  meest  geheel  glad , en  ligt  iets  lager  dan  de  naaste  omliggende 
deelen;  de  randen  zijn  dik  en  soms  een  weinig  eeltachtig;  de 
afgescheidene  stof  is  dun , en  de  zweren  zijn  meestal  onpijnlijk  ; 
de  oppervlakte  is  zacht  en  sponsachtig  zonder  eenen  harden  grond. 
Eenige  van  deze  zweren  zijn , even  als  de  phagedaena , aanste- 
kend. Volgens  deze  beschrijving  en  de  waarnemingen,  die  wij 
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gelegenheid  hadden  omtrent  de  verschillende  zweren  aan  de 
schaamlippen  te  doen , moeten  wij  de  opgegevene  zweren  als 
zamengestelde  venerische  of  kwaadsappige  zweren  beschouwen. 

§ 117. 

Tot  behandeling  der  kwaadaardige  zweren,  die  Burns  als 
phagedaenisch  vermeldt,  zijn  stovingen  van  kamillenafkooksel, 
met  een  weinig  opiumtinctuur  gemengd,  en  vervolgens  zamen- 
trekkende  , prikkelende , bederfwerende  middelen , zoo  als  de 
oplossingen  van  lood-  en  zinkbereidingen , eene  oplossing  van 
heischen  steen,  het  ungt.  terebinthinatum,  enz.  aangewezen.  Ge- 
durende de  behandeling  laat  men  de  zieke  rust  houden.  Den 
algemeenen  toestand  behandele  men  naar  het  koortskarakter; 
soms  moet  men  laxeermiddelen,  zachte  zweetdrijvende  midde- 
len, soms  de  meer  versterkende,  toongevende  middelen  toe- 
dienen, zoo  als  delfstoffelijke  zuren,  het  afkooksel  van  kina, 
enz.  Is  er  geene  koorts  aanwezig,  en  hangt  het  plaatselijk 
lijden  meer  van  eenen  kwaadsappigen  toestand  af,  dan  raadt 
Burns  de  aanwending  van  kwikzilver  of  salpeterzuur  aan , of 
middelen,  die  de  ziekelijke  werkzaamheid  van  het  aangetast 
deel  krachtdadig  omstemmen.  Men  mag  zich  echter  tot  het 
gebruik  dezer  middelen  niet  beperken , maar  handele  hier  naar 
de  algemeene  regelen  der  ziektekunde.  Is  de  reuk  der  zweer 
zeer  slecht  en  de  afgescheidene  stof  zeer  bijtend , dan  make 
men  omslagen  van  eene  oplossing  van  chloorkalk,  en  wanneer  de 
oppei vlakte  van  de  zweer  zeer  torpide  is  en  de  ziekelijke  werk-* 
zaamheid  eene  snelle  omstemming  noodzakelijk  maakt , kan  men 
de  zweer  krachtig  met  heischen  steen  uitbijten. 

Bij  de  verzw  ering , die  bij  kinderen  voorkomen  , wassche 
men  de  deelen  dikwijls  met  eene  oplossing  van  liquor  acetatis 
plumbi , legge  warme  pappen  aan  bij  groote  prikkelbaarheid , of 
bij  torpor  en  neiging  tot  koudvurige  verw'oesting,  omslagen  van 
warme  specerij  achtige  aftreksels,  en  ga  met  deze  middelen 
voort,  totdat  de  zweren  in  genezing  overgaan.  Inwendig  han- 
dele men  versterkend,  geve  een  aftreksel  van  kalmus,  zuren, 
aqua  oxymuriatica  ; den  niet  zelden  voorkomenden  buikloop 
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belette  men  met  een  afkooksel  van  saleb  met  cachoutinc- 
tuur,  of  andere  stoppende  middelen.  Zijn  de  zweren  meer 
slepend , dan  verbinde  men  dezelve  met  prikkelende  zalven, 
Burns  raadt  bij  de  zweren , die  wij  boven  vermeld  hebben , 
bijtende,  blaartrekkende,  in  het  algemeen  prikkelende  mid- 
delen aan , en  wanneer  deze  niet  helpen , het  gebruik  van 
kwikzilver.  Wij  kunnen  hier  echter  de  aanwending  van  kwik- 
zilver alleen  dan  aanbevelen , ' wanneer  men  uit  het  karak- 
ter der  zweer,  of  ten  gevolge  van  de  levenswijze  der  zieke, 
het  bestaan  van  een  venerisch  lijden  mag  vermoeden ; anders 
moet  men  bij  deze  bijna  altijd  kwaadsappige  zweren  tot  de 
onthoudingskuur  , purgeer-  of  altererende  middelen  zijne  toe- 
vlugt  nemen.  Het  decoctum  Zittmanni  zal  hier  in  de  meeste 
gevallen  het  doelmatigst  zijn. 

YIII.  D e gezwellen  der  schaamlippen. 

§ 118, 

De  groote  schaamlippen  zijn  aan  verscheidene  soorten  van 
gezwellen  onderhevig , waarvan  de  zuchtige  en  de  bloedgezwel- 
len de  menigvuldigste  zijn ; bovendien  moeten  wij  hier  ook  nog 
de  water-,  breuk-  en  kliergezwellen  vermelden. 

A)  Zuchtige  zwelling  der  groote  schaamlippen.  De 
zuchtige  zwelling  der  groote  schaamlippen  komt  óf  als  een 
eigenaardige  en  afzonderlijke  ziektevorm , of  als  een  sympto- 
matisch ongemak  bij  andere  ziekelijke  toestanden  voor.  Naar 
gelang  van  deze  omstandigheden  zijn  de  verschgnselen  in  eenen 
zekeren  graad  verschillend.  In  de  eerste  gevallen  ontwikkelen 
zij  zich  altijd  langzaam  en  van  lieverlede ; in  de  laatste , naar 
gelang  der  ziekte,  wier  verschijnsel  zij  is.  Begeleidt  zy  de 
ontsteking  der  groote  schaamlippen , of  ontwikkelt  zij  zich  con- 
sensueel  bij  ontstekingen  van  nabijgelegene  deelen , dan  komt 
zij  zeer  snel  op ; is  zij  het  verschijnsel  van  eene  algemeene 
huid  waterzucht , of  van  buikwaterzucht,  of  van  zwangerschap, 
dan  is  hare  ontwikkeling  langzaam.  De  verschijnselen  zijn  de 

iy.‘ 
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volgende : Men  bemerkt  eene  meer  of  minder  aanzienlijke  zwel- 
ling van  eene  of  van  beide  schaamlippen , die  nu  eens  eenen 
grooteren , dan  weder  eenen  kleineren  omvang  heeft.  Het  ge- 
zwel is  gespannen  j meer  in  de  evenredigheid  van  zijne  grootte 
bij  dien  vorm , die  de  ontsteking  vergezelt , dan  bij  de  overige 
vormen , van  eene  glinsterende , soms  meer  roosverwige , soms 
meer  blaauwachtige  kleur ; de  drukking  met  den  vinger  laat 
eene  groeve  na,  die  spoediger  of  langzamer  verdwijnt.  Zelden 
is  de  zwelling  pijnlijk.  Zij  hindert  de  zieke  bij  het  gaan,  zitten 
en  liggen,  maakt  de  pislozing  moeijelijk,  deels  doordien  zich 
de  zwelling  tot  op  den  mond  van  de  pisbuis  uitbreidt , deels 
doordien  de  straal  van  de  pis  opgehouden  wordt , en  de  deelen 
daardoor  bevochtigd  worden  ; zelfs  zijn  de  stoelgangen  moeije- 
lijk. Waar  de  spanning  aanmerkelijker  is , blijft  de  zieke  ook 
niet  vrij  van  pijn.  W^ordt  het  gebrek  niet  weggenomen,  dan 
kan  de  huid  zich  op  sommige  plekken  openen ; alsdan  vormen 
zich  ligt,  door  aanraking  met  de  pis,  kwaadaardige  zweren. 
He  deelen  nemen  eenen  slechten  reuk  aan  , en  de  last  voor  de 
zieke  is  vrij  aanmerkelijk.  Wanneer  de  zwelling  zich  ver 
uitbreidt,  en  zich  tot  op  de  onderste  ledematen  uitstrekt,  is 
de  zieke  meestal  zeer  angstig,  hetgeen  haren  toestand  nog 
verergert.  He  invloed  van  dit  gebrek  op  de  haring  is  zeer  ver« 
schillend  opgegeven.  Eenige  geneesheeren  gelooven , dat  het 
eene  gemakkelijke  bevalling  aankondigt  , hetgeen  echter  vol- 
strekt niet  het  geval  is , en  hetgeen  ook  Hewees  nooit  beves- 
tigd gevonden  heeft.  Burns  geeft  op,  dat,  wanneer  deze  ziekte 
van  de  -zwangerschap  afhangt , het  zelden  noodig  is , iets  daar- 
tegen te  doen , en  dat  men  bij  de  bevalling  zelfs  dan , waanneer 
de  zwelling  zeer  groot  is,  niet  bezorgd  behoeft  te  zijn,  omdat 
zij  voor  de  drukking  van  het  hoofd  des  kinds  medegeeft. 
Meissner  (Gemeins.  deutsche  Zeitschr.  f.  Geb.  Y,  S.  198)  haalt 
ter  bevestiging  van  dit  gevoelen , w^aarin  verscheidene  genees- 
heeren deelen , een  geval  aan , waarin  hij  eene  zoo  groote 
zw^elling  der  schaamlippen  zag,  dat  het  onmogelijk  was,  het 
voorliggend  deel  des  kinds  vóór  de  geboorte  te  ontdekken  , en 
evenw  el  liep  de  bevalling  regelmatig  af.  Wij  kunnen  echter  dit 
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gevoelen  in  het  algemeen  niet  toegeven , en  ofschoon  ook  in 
de  meeste  gevallen  de  haring  bij  eene  aanmerkelijke  zuchtige 
zwelling  der  groote  schaamlippen  regelmatig  en  snel  afliep , 
wordt  toch  door  dezelve  het  onderzoek  altijd  moeijelijk  ge- 
maakt ; de  weeën  worden  zwak , de  baringsarbeid  traag , en  zelfs 
wordt  de  uitlogt  des  kinds  geliinderd.  Zij  belemmert,  gelijk 
Dewees  opgeeft,  de  willekeurige  bewegingen  der  barende,  als 
ook  de  ontwikkeling  van  de  uitwendige  teeldeelen , en  veroor- 
zaakt op  deze  wijze  niet  zelden  eene  verscheuring  van  de 
schaamlippen  en  den  bilnaad.  In  één  geval  nam  deze  schrijver 
eene  aanzienlijke  verscheuring  waar,  die  eene  uitgebreide  roos- 
achtige ontsteking  en  eene  slechte  ettering  te  w'eeg  bragt.  In 
verscheidene  gevallen  namen  wij  echter  eene  zoo  sterke , zuch- 
tige zwelling  w^aar , dat  de  uittogt  van  het  hoofd  daardoor  ver- 
traagd werd.  In  andere  gevallen  vonden  wij  de  zuchtige  zwel- 
ling der  schaamlippen  met  roos  verbonden , zeer  pijnlijk , en  de 
bevalling  meer  of  minder  moeijelijk  makende. 

§ 119. 

Tot  de  oorzaken  dezer  ziekte  moet  bovenal  de  zwangerschap 
gerekend  wmrden , die , zoowel  op  eene  werktuigelijke , als  op 
eene  dynamische  wijze  tot  dezelve  aanleiding  geeft.  De  zuch- 
tige zwelling  der  schaamlippen  komt  dus  ook  bij  zwangere 
vrouwen  het  menigvuldigst  voor,  en  inzonderheid  bij  die,  welke 
veel  kinderen  gebaard  hebben  en  wier  baarmoeder  naar  voren 
overhelt.  Leucophlegmatische  vrouwen , die  over  het  geheel 
tot  zuchtige  zwellingen  geneigd  zijn  en  veel  staan,  zijn  vooral 
in  de  zwangerschap  tot  deze  ziekte  voorbeschikt.  De  uitzetting 
der  zwangere  baarmoeder , vooral , w anneer  zij  bij  hare  voor- 
w^aarts  overhelling  op  de  buikwanden  drukking  uitoefent  , 
zal  den  omloop  der  vochten  in  de  vaten  belemmeren , en  in 
het  slappe  weefsel  der  schaamlippen  het  eerst  eene  w^eiachtige 
uitzweeting  te  weeg  brengen.  Dynamisch  werkt  de  zwanger- 
schap door  den  vermeerderden  aandrang  van  vochten  naar  de 
teeldeelen  op  de  sterkere  ontwikkeling  der  zuchtige  zwelbng. 
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Wanneer  er  huid  waterzucht  of  eene  waterzucht  in  inwendige 
holten  des  ligchaams  aanwezig  is,  is  de  zuchtige  zwelling  der 
groote  schaamlippen  óf  een  gevolg  der  uitbreiding  van  de  al- 
geineene  zuchtigheid,  óf  deze  deelen  lijden  consensueel,  door- 
dien zij  , uit  hoofde  van  hun  weefsel  bij  eenen  w^aterzuchtigen 
aanleg,  ligt  door  deze  ziekte  aangetast  wmrden. 


§ 

V 

De  herkenning  is  meestal  gemakkelijk  en  door  de  opgevene 
verschijnselen  verzekerd,  Eene  verwisseling  zou  slechts  met  de 
schaamlippenbreuk  en  met  de  waterbreuk  in  deze  deelen  mo- 
<yelijk  zijn.  De  schaamlippenbreuk  onderscheidt  zich  van  de 
zuchtige  zwelling  door  den  omschrevenen  vorm  des  gezwels , door 
de  mogelijkheid  om  het  in  te  brengen,  door  de  schudding  bij 
het  hoesten  der  zieken , en  door  de  veerkrachtigheid  van  het 
gezwel.  Bij  de  waterbreuk  neemt  men  de  vochtgolving  meer 
in  de  diepte  waar;  de  zwelling  is  meer  omschreven  en  veer- 
krachtig; de  inbrenging  slechts  in  de  horizontale  ligging  mo- 
gelijk. De  herkenning  kan  moeijelijk  wmrden  , wanneer  zich 
andere  aanwezige  gebreken  der  schaamlippen  , zoo  ais 
b.  V.  bij  gezwellen  van  dezelve  , zuchtige  zwelling  voegt , en 
de  herkenning  der  grondziekte  moeijelijk  maakt ; het  beloop 
der  ziekte  en  een  naauwkeurig  onderzoek  zullen  hier  echter 
zekerheid  verschaffen. 


§ 121. 

De  behandeling  van  de  zw^elling  der  schaamlippen  is  ver- 
schillend naar.  gelang  van  de  oorzaken.  Bij  de  zuchtige  zwel- 
ling der  zw^angeren , raadt  NaoELE  (Leerboek  der  verloskunde 
voor  vroedvrouwen) , wanneer  de  zwelling  zeer  aanmerkelijk  is , 
warme,  specerij  achtige,  met  wijn  of  brandewijn  bereide  omsla- 
gen op  de  teeldeelen  aan.  d’Ouïrepont  (Gemeins.  deutsche  Zeit- 
schr.  für  Geburtsk.)  houdt  echter  dit  middel  niet  slechts  voor 
nutteloos,  maar  zelfs  voor  schadelijk,  en  wil  ontsteking  ten  ge- 
volge van  de  aanwending  derzelve  gezien  hebben.  Ook  wdj  kun- 
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nen  de  altijd  moeijelijke  aanwending  dezer  omslagen  als  alge- 
meene  behandeling  niet  aanraden ; zij  passen  daar , waar  eene 
groote  spanning  der  deelen  aanw^ezig , maar  overigens  de  le- 
venswerkzaamheid gezonken  is , en  zich  torpide  verzweringen 
gevormd  hebben.  Colombat  (t.  a.  p.  p.  871)  raadt  eene  ge- 
regelde zamendrukking  der  teeldeelen  aan  , die  echter  moeije- 
lijk  aangebragt  en  bij  eene  verkeerde  aanwending  ligt  schade- 
lijk worden  kan.  Wij  moeten  ter  verdrijving  dezer  ziekte  de 
volgende  bepalingen  vaststellen.  De  plaatselijke  middelen  moe- 
ten geheel  naar  de  aanwezige  toestanden  gekozen  worden.  Is 
de  zuchtige  zw'elling  met  ontstekingachtige  verschijnselen  ge- 
paard, dan  handele  men  ontstekingwerend , ontlaste  plaatselijk 
bloed  door  bloedzuigers  in  de  nabijheid  der  schaamlippen  , en 
gebruike  omslagen  met  w^arm  loodwater.  Is  de  spanning  der 
deelen  zeer  aanzienlijk  , zoodat  de  huid  niet  mee-r  kan  mede- 
geven , dan  make  men  inkervingen  in  dezelve , wanneer  men 
tevens  eene  bloedontlasting  wil  hebben  ; anders  zijn  kleine  prik- 
ken met  eene  fijne  naald , die  men  op  verschillende  plaatsen 
kan  uitvoeren  , voldoende.  Bestaan  er  geene  ontstekingachtige 
verschijnselen  , en  is  de  spanning  niet  zeer  aanzienlijk , dan  is 
eene  plaatselijke  ontstekingwerende  behandeling  niet  noodig,  en 
men  vergenoege  zich,  met  de  zieke  in  rust  te  houden,  voor 
de  behoorlijke  ontlasting  van  de  pis  te  zorgen,  en  de  teeldee- 
len dikw'ijls  met  aromatische  en  geestrijke  wateren  te  w^asschen. 
De  inwendige  behandeling  bij  de  zuchtige  zwelling , die , ten 
gevolge  eener  ontstekingachtige  ziekte,  in  de  geslachtswerktuigen 
voorkomt , wordt  naar  gelang  van  deze  ingerigt ; is  de  zuch- 
tige zwelling  zelve  meer  pijnlijk  en  met  ontsteking  van  de 
huid  gepaard , dan  zette  men  de  zieke  op  eene  spaarzame  dieet , 
en  diene  zachte  purgeermiddelen  toe.  Is  de  zuchtige  zwelling 
der  schaamlippen  een  verschijnsel  van  eene  algemeene  huid  wa- 
terzucht , of  van  buikwaterzucht , dan  heeft  zij  geene  afzonder  ^ 
lijke  inwendige  behandeling  noodig,  en  dan  is  de  tegen  de 
primaire  ziekte  ingerigte  behandeling  voldoende.  Wanneer  bij  de 
bevalling  de  groote  uitgebreidheid  der  zw'elling  den  uitlogt  van 
het  kinderhoofd  verhindert , wordt  door  eenigc  oppervlakkige 
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insnijdingen  het  vocht  gedeeltelijk  ontlast,  en  de  omvang  van 
het  gezwel  verminderd. 

§ 122. 

B)  Waterbreuk  dergroote  schaamlippen.  Wij  vinden 
dit  gebrek  — dat,  het  is  waar,  slechts  zeldzaam  voorkomt  — in  de 
leerboeken  over  ziekten  der  vrouwen  nog  weinig  behandeld.  De 
waterbreuk  der  groote  schaamlippen  staat  met  de  aangeborene 
waterbreuk  bij  het  mannelijk  geslacht  gelijk.  Er  gaat  namelijk, 
gelijk  Paletta  opgeeft,  bij  de  vrouwelijke  vrucht  een  kanaal 
uit  de  buikholte  naar  de  liesstreek  in  het  celweefsel  der  groote 
schaamlippen , dat  door  een  verlengsel  van  het  buikvlies  bekleed 
en  tegen  den  ronden  baarmoedermond  aan  gelegen  is.  In  den 
regelmatigen  toestand  vergroeit  dit  kanaal ; maar  geschiedt  dit 
niet,  en  verzamelt  er  zich  vocht  in  hetzelve,  dan  vormt  zich  de 
waterbreuk  der  groote  schaamlip.  De  verschijnselen  van  dit 
gebrek  gelijken  op  die  van  de  liesbreuk  in  de  groote  schaam- 
lippen ; maar  het  gezwel  heeft  eene  meer  peervormige  gedaan- 
te , valt  bij  eene  horizontale  ligging  sneller  zamen , kan  in 
den  opgerigten  stand  niet  ingebragt  worden  , en  het  gezwel  is 
meer  veerkrachtig  vochtgolvend.  Het  neemt  snel  in  grootte  toe 
en  is  weinig  of  in  het  geheel  niet  pijnlijk.  Meissner  heeft  de 
gevallen  van  waterbreuken  van  deze  soort,  die  waargenomen 
zijn , opgesomd.  Paletta  (Gersows  und  Julius’s  Magazin  der 
ausländischen  Literatur  der  gesammten  Ileilk, , 1832,  Februar) 
zag  twee  gevallen:  het  eene  bij  eene  krankzinnige,  bij  wel- 
ke het  gezwel  der  linker,  liesstreek  innam.  Door  eene  insnij- 
ding werd  eene  groote  hoeveelheid  eener  geelachtige  vloeistof 
ontlast.  Het  gezwel  bestond  uit  eenen  zak,  die  met  de  buik- 
holte door  den  buikring  in  verband  stond  ; de  zak  werd  tot 
vergroeijing  gebragt , en  de  waterbreuk  vertoonde  zich  niet  we- 
der, In  het  tweede  geval  bevond  zich  het  gezwel  ook  aan  de 
linkerzijde ; men  herkende  duidelijk  vochtgolving  en  opende  het 
gezwel.  Hij  vond  den  buikring  zoo  wijd  geopend,  dat  men  er 
den  vingertop  kon  inbrengen.  De  ettering  der  wanden  duur- 
de lang,  en  er  volgde  volkomene  genezing.  Sacchi  (Annali 
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universali  di  Medicina  compilati  dal  D.  Omodei , Milano  1831, 
Marzo)  nam  eene  waterbreuk  in  de  regier  schaamlip  waar , die 
bij  eene  zestigjarige  Trouw  voorkwam.  Toen  men  het  gezwel 
opende,  vond  men  eenen  door  een  glad  vlies  gevormden  zak, 
die  na  de  ontlasting  van  het  water  ineenviel  en  een  verlengsel 
van  het  buikvlies  was.  De  wanden  genazen  ten  gevolge  der 
ettering , en  men  bemerkte  toen , dat  de  zieke  bovendien  nog 
eene  dijbreuk  had. 

Hieruit  blijkt , dat  de  insnijding  tegen  de  waterbreuk  der 
schaamlippen  een  zeker  , middel  is*  Zij  moet  behoorlijk  groot 
gemaakt  wmrden  op  het  laagste  gedeelte  des  gezw  els , opdat  al 
het  water  kunne  uitvloeijen.  Daar  echter  de  ettering  vaak  lang- 
durig is,  zou  het  mogelijk  wel  raadzaam  zijn , eerst  verdeelen- 
de  middelen  te  beproeven , omslagen  uit  loodwater , berookin- 
gen  en  baden  met  azijndampen ; helpen  deze  middelen  niet, 
dan  make  men  eenen  insteek  en  beproeve  de  drukking  ; in- 
spuitingen moet  men  vermijden,  omdat  de  zak  van  het  gez’wel 
met  de  buikholte  gemeenschap  oefent.  Heeft  men  dit  alles 
zonder  gevolg  beproefd,  dan  worde  het  gezwel  door  eene  vol- 
doende insnijding  geopend  en  de  wond  door  ettering  genezen. 

§ 123. 

C)  Aderspatten  der  groote  schaamlippen.  Aderspat- 
ten der  groote  schaamlippen  w orden  gewoonlijk  alleen  bij  zwan- 
gere vrouwen  of  bij  die , w^elke  reeds  meermaals  gebaard  heb- 
ben , waargenomen  ♦ en  komen  in  het  algemeen  niet  zelden 
voor.  Bij  deze  ziekte  komen  de  aderen  door  de  huid  gezw^ol- 
len  te  voorschijn , en  schemeren  door  dezelve  heen.  Zij  ver- 
krijgen soms  eenen  zeer  aanmerkelijken  omvang,  zijn  onpijnlijk  , 
zelfs  voor  drukking  ongevoelig,  week,  en  verdwijnen  soms  bij 
de  drukking ; maar  de  zwelling  keert  dadelijk  na  het  ophou- 
den daarvan  terug.  Deze  aderspatten  zijn  echtei  in  eenige 
gevallen  voor  de  zieken  hoogst  lastig,  en  verwekken  dan  dik- 
wijls groote  onaangenaamheden.  Zij  kunnen  de  beweging  der 
zieken  verhinderen,  of  zich  ontsteken  en  pijnlijk  worden,  en 
zelfs  in  langdurige  veretteringen  overgaan.  Als  oorzaak  dei 


216  OVER  DE  ZIEKTEN  DER  UITWENDIGE  TEELDEELEN. 


aderspatten  moet  men  bovenal  een  aderlijk  gestel  en  een  slap- 
pen ligcliaamsbouw  der  vrouw  beschouw-^en , en  zij  verschijnen 
het  veelvuldigst  bij  die  vrouwen , bij  welke  de  aderen  op  zich- 
zelve  reeds  zeer  wijd  en  uitrekbaar  zijn,  en  slechts  dunne, 
geen  weerstand  biedende  wanden  hebben.  Als  gelegenheidge- 
vende  oorzaken  moet  men  lang  aanhoudende  prikkelingen  der 
teeideelen  en  inzonderheid  de  drukking  der  zwangere  baarmoe- 
der, verbonden  met  den  door  de  zwangerschap  veroorzaakten 
toestand  van  bloedophooping , beschouwen.  De  behandeling 
moet  naar  het  karakter  der  zwellingen  ingerigt  woorden : zijn 
zij  ontstoken  en  pijnlijk , dan  is  eene  zachte  ontstekingwerende 
behandeling,  de  aanwending  van  pijnstillende,  bedarende  om- 
slagen en  plaatselijke  bloedontlastingen  noodig.  Men  zette  een 
gering  getal  bloedzuigers  in  de  nabyheid  der  zwellingen , make 
laauwe  stovingen  van  specerij  achtige  aftreksels , of  wende  zal- 
ven met  opium  aan,  'enz.  Zijn  de  aderspatten  onpijnlijk  en 
meer  torpide , en  zijn  de  groote  schaamlippen  meer  slap  en 
zuchtig,  dan  zijn  plaatselijke,  versterkende  en  zarnentrekkende 
middelen  aangewezen:  de  plaatselijke  aanwending  van  koude, 
omslagen  van  een  afkooksel  van  salie  met  azijn  en  loodwater, 
van  een  afkooksel  van  eiken-  of  wilgenbast , of  eene  ligte  op- 
lossing van  aluin,  een  mengsel  van  rooden  wijn  met  water,  of 
geestrijke  wasschingen , enz.  Colomeat  raadt  eene  geregelde 
drukking  der  teeideelen  aan,  die  echter  zelden  aanwendbaar 
en  zeer  lastig  is.  Yerwijdering  van  alle  prikkels  is  in  allen 
gevalle  noodzakelijk ; men  houde  dus  de  zieke  in  rust.  InAven- 
dig  geve  men  bijzonder  acht  op  den  toestand  des  darmkanaals, 
veroorlove  de  zieken  slechts  het  gebruik  van  ligt  verteerbare 
spijzen , en  diene  zachte  laxeermiddelen  uit  middenzouten  toe , 
met  een  aftreksel  van  rhabarber  of  senna.  Zijn  de  gezwellen 
m verzwering  overgegaan,  dan  gebruike  men  plaatselijke  om- 
slagen mt  eene  oplossing  van  azijnzuur  lood,  zwavelzuur  zink 
of  salpeterzuur  zilver. 

Gedurende  de  bevalling  moet  men , vooral  bij  groote  ader- 
spatten , eene  verscheuring  derzelve  vreezen , inzonderheid  , wan- 
neer zij  aan  de  achterste  vereeniging  van  den  ingang  der  scheede 
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hare  zitplaats  hebben  ; om  deze  te  verhoeden , late  men  de  zieke 
eene  rustige  ligging  nemen , verbiede  het  verwerken  der  w^eeën , 
en  oefene , terwijl  deze  w^erken  , door  eene  in  azijn  gedoopte 
spons , eene  tegendrukking  op  de  aderspat  uit.  In  eenige  ge- 
vallen kan  bij  volbloedige  voorwerpen  zelfs  eene  aderlating 
noodzakelijk  worden.  Zakt  het  hoofd  lager  in  naar  de  uitwen- 
dige teeldeelen  toe , dan  trachte  men  , door  eenen  tegen  het 
gezw^el  aangedrukten  beolieden  vinger,  hetzelve  voor  drukking 
te  beschutten ; barst  het  desniettemin , dan  drukke  men  een 
in  azijn  gedoopten  plukselprop  op  de  gewmnde  plaats  , en 
trachte  aldus  de  bloeding  te  stelpen ; duurt  echter  de  bloeding 
voort  , dan  voleindige  men  de  baring  door  de  kunst  , en 
wende  dan  den  plukselprop , met  azijn  bevochtigd , zorg- 
vuldig aan.  Ook  na  de  bevalling  is  het  doelmatig , specerij- 
achtige en  zamentrekkende  stovingen  op  de  schaamlippen  aan 
te  wenden , om  eene  zamentrekking  en  verkleining  der  gezw  el- 
len te  bewerken. 

§ 124. 

D)  Het  bloedgezwel  der  schaamlippen  wordt  door 
eene  uitstorting  van  bloed  in  derzeker  cehveefsel  te  w^eeg  ge- 
bragt.  Dit  vormt  zich  óf  plotseling , zonder  dat  de  zieke  pijn , 
aandringen  of  barsten  gevoelt,  óf  de  zieke  klaagt  eerst  over 
een  lastig  persen  op  de  zieke  deelen , dat  steeds  toeneemt , 
totdat  zich  het  bloedgezwel  gevormd  heeft , óf  de  zieke  gevoelt 
een  plotseling  barsten.  Het  gezwel  is  van  grooteren  of  klei- 
neren omvang , dik w ijls  ter  grootte  van  een  kinderhoofd , zoo- 
dat  de  zieke  genoodzaakt  is  , de  dijen  van  elkander  te  ver- 
wijderen, of  het  gezwel  breidt  zich  ver  uit  tot  in  de  scheede 
en  tot  aan  den  bilnaad.  Sandrock  (Elias  von  Siebold’s  Jour- 
nal für  Geburtsk. , Frauenz.  und  Kinderkrankh.  IX,  S.  145) 
zag  een  gezwxl  ter  grootte  van  een  struis-ei.  Massot  (Neueste 
Journalistik  des  Auslandes  in  Auszügen  von  h.  S.  Behrend  u, 
K.  F.  W.  Mollenhawer,  IV,  2.  269)  en  Seule?^  (E.  von 
Siebold’s  Journal  etc.  IX,  1.  188)  namen  gezwellen  ter 
grootte  van  een  kinderhoofd  waar , en  wij  hebben  ze  dikwijls 
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van  die  grootte  gezien.  Het  gezwel  neemt  gewoonlijk  slechts 
eene  schaamlip  in ; echter  zag  Ba.udelocque  een  geval , waarin 
beide  schaamlippen  aangetast  waren.  He  huid  is  gespannen, 
maar  overigens  onveranderd , en  het  bloed  schemert  er  blaauw- 
achtig  doorheen.  He  vastheid  van  de  zwelling  is  meer  of  min- 
der gespannen  en  veerkrachtig , soms  vochtgolvend , soms  niet. 
Zij  wordt  kleiner,  wanneer  de  zieke  met  de  billen  zeer  hoos 
ligt , of  wanneer  men  het  gezwel  met  de  vingers  naar  boven 
knijpt ; maar  verandert  de  zieke  van  ligging , of  houdt  men  op 
te  drukken,  dan  zal  het  gezwel  zijne  vroegere  grootte  weder 
aannemen ; echter  is  deze  verandering  door  de  ligging  niet  in 
alle  gevallen  aanwezig.  He  herkenning  is  niet  moeijeiijk ; echter 
maakt  d’Oütrepont  een  geval  bekend,  waar  eene  vroedvrouw 
hetzelve  voor  de  vochtblaas  van  een  tweede  ei , en  een  verlos- 
kundige het  voor  eene  breuk  hield.  Een  naauwkeurig  onder- 
zoek zal  ons  hier  echter  zekerheid  geven.  Het  beloop  der  ziekte 
verschilt  zeer  naar  de  uitbreiding  van  het  gezwel  en  andere 
omstandigheden.  Is  de  bloeduitvating  slechts  gering,  en  sluit 
zich  de  bron  daarvan , dan  is  er  geen  verder  nadeel  te  vreezen  , 
en  de  opslorping  komt  tot  stand.  Is  de  bloeduitstortins  zeer 
aanmerkelijk,  hetgeen  zonder  uitwendige  bloeding  mogelijk  is, 
dan  kunnen  er  zeer  kwade  gevolgen  ontstaan,  doordien  het 
bloedverlies  de  zieke  verzwakt  en  de  opvulling  des  celweefsels 
zich  tot  in  het  bekken  kan  uitbreiden.  SomAvijlen  barst  het 
gezwel  en  het  bloed  stort  zich  naar  buiten  uit,  als  wanneer 
de  verschijnselen  naar  gelang  der  hoeveelheid  van  het  ontlast 
bloed  en  de  mogelijkheid  om  het  te  stelpen  verschillen.  He 
barsting  komt  somwijlen  zonder  eene  bijzondere  oorzaak  tot 
stand , doordien  de  huid  de  spanning  niet  kan  weerstaan ; dit 
geschiedt  óf  na  eenige  uren,  óf  na  dagen.  Het  gezwel,  dat 
Massot  waarnam,  brak.  op  den  llden  (]ag  open,  In  de  meeste 
gevallen  breekt  het  gezwel  echter  na  24  of  48  uren  open,  In 
andere  gevallen  scheurt  het  gezwel  bij  eene  inspanning  van  de 
vrouw  ; en  inzonderheid  moet  men  dit  gedurende  de  haring 
vreezen,  He  toestand  wordt  in  dit  geval  dikwyls  gevaarlek , 
inzonderheid  wanneer  het  niet  mogelijk  is , tot  het  bloedend 
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vat  te  komen  of  het  te  vinden.  Somwijlen  vormt  zich  ettering 
ten  gevolge  van  het  bloedgezwel,  de  etterverzameling  ontlast 
zich  naar  buiten  , er  vloeit  met  bloed  gemengde  etter  uit , en 
de  etterholte  gaat  niet  dan  langzaam  in  genezing  over ; de 
bloeding  is  dan  gewoonlijk  slechts  gering.  Meestal  wordt  de 
algemeene  gezondheid  niet  gestoord , zoo  niet , ten  gevolge  van 
een  te  sterk  bloedverlies , flaauwten  en  verschijnselen  wan  de  ont- 
lediging  der  vaten  te  voorschijn  komen;  maar  strekt  zich  het  gezwel 
zeer  ver  uit , dan  kunnen  pisopstoppingen , hevige  pijn , alge- 
meene onrust , ontstekingen  , koorts  , en  in  het  kraambed  stoor- 
nissen van  de  kraamzuivering , versterving , groote  verwoestin- 
gen tusschen  den  endeldarm  en  de  scheede , fistuleuse  gangen , 
die  zich  tot  in  het  bekken  bovenwaarts  uitstrekken , voorko- 
men ; de  gevolgen  kunnen  dan  zeer  ongunstig  zijn ; de  krach- 
ten nemen  bij  de  versterving  snel  af,  en  wordt  de  behandeling 
niet  behoorlijk  ingerigt , dan  kan , inzonderheid  in  het  kraam- 
bed , ook  wel  een  doodelijke  afloop  plaats  grijpen.  De  baring 
heeft  altijd  eenen  ongunstigen  invloed  op  het  gezwel,  door  de 
bloedophoopingen  naar  de  teeldeelen ; gedurende  dezelve  neemt 
de  uitgestorte  hoeveelheid  bloeds  toe ; de  zieke  wordt  dus  zeer 
verzwakt , en  de  baring  wordt  werktuigelijk  of  dynamisch  ver- 
hinderd. Barst  het  gezwel , dan  is  de  bloeding  vaak  zeer  aan- 
merkelijk; echter  kan  het  snel  voortgaand  hoofd  haar  doen  op- 
houden , of  het  bloed  verzamelt  zich  achter  het  hoofd  in  het 
celweefsel,  waardoor  de  ingewanden  des  bekkens  schade  lyden, 
of  het  gezwel  barst  achter  het  hoofd  des  kinds ; er  heeft  dus 
eene  inwendige  bloeding  plaats.  Dikwijls  vloeit  het  bloed  eerst 
na  de  uitdrijving  des  kinds  af. 

§ 125. 

De  bloedgezwellen  komen  het  menigvuldigst , en  zelfs  bijna 
uitsluitend,  bij  zwangere  vrouwen  voor;  gemeenlijk  echter  ge- 
durende de  baring,  wanneer  zij  ook  eerst  kort  daarna  bemerkt 
wmrden.  Ten  opzigte  van  de  oorzaak  heelt  men  bijna  algemeen 
aangenomen , dat  zij  het  veelvuldigst  en  nooit  anders  dan  door 
het  barsten  eener  aderspat  veroorzaakt  worden.  D’Outrepont 
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heeft  echter  getracht,  het  verkeerde  van  dit  gevoelen  aan  te 
toonen  (zie  Gemeins.  deutsche  Zeitschr.  III,  S.  421)’,  en  geeft 
op,  dat  hij  vier  gevallen  van  zulke  gezwellen  heeft  waargeno- 
men ; maar  nooit  had  eene  variceuse  hoedanigheid  van  de  vaten 
der  schaamlippen  of  der  scheede  deel  daaraan.  Hij  zegt  de 
zoo  gevreesde  verscheuringen  der  aderspatten  bij  de  bevallingen 
nooit  te  hebben  waargenomen,  doordien  de  aderspatten  zich 
ongemeen  gemakkelijk  uitzetten,  en  hare  spanning,  gedurende 
den  doortogt  des  kinds , zoo  aanmerkelijk  toeneemt , dat  er 
geene  vrees  voor  het  barsten  is.  Hij  deelt , tot  bewijs  van  zijn 
gevoelen,  verschillende  gevallen  mede,  en  gelooft,  dat  noch 
eene  al  te  groote  inspanning  door  het  te  lang  staan  van  het 
hoofd  in  het  bekken , noch  een  te  lange  duur  der  haring , 
moeijelijke  bevalling  en  dergelijke  op  het  ontstaan  van  het  bloed- 
gezwel invloed  hadden.  Het  zou  het  meest  ongedwongen  zijn, 
het  bloedgezwel  aan  de  teeldeelen  des  kraamvrouw  dadelijk 
na  de  bevalling  met  het  bloedgezwel  aan  het  hoofd  van  het 
pasgeboren  kind  onder  ééne  categorie  te  brengen.  Maar,  of- 
schoon zich  ook  het  bloedgezwel  der  schaamlippen  zonder  in 
het  oog  loopende  uitwendige  aanleidende  oorzaken  ontwikkelt , 
kunnen  wy  toch  n Outrepont’s  gevoelen  niet  in  het  algemeen 
toegeven,  en  de  ondervinding  leert  niet,  dat  deze  ziekte  met 
het  bloedhoofdgezwel  van  pasgeboren  kinderen  eenige  overeen- 
komst heeft.  He  veelvuldigste  oorzaak  der  ziekte  is  -het  barsten 
van  een  bloedvat  door  gew'^elddadige  inspanning  5 gemeenlijk 
zal  eene  ader  zich  openen ; echter  kan  ook  verscheuring  eener 
slagader  plaats  grijpen  , hetgeen  eerst  bij  het  openbarsten 
van  het  gezwel  ontdekt  kan  worden.  Het  laatste  geval  maakt 
de  voorspelling  niet  erger , daar  de  kleine  slagaderen  zich  nog 
ligter  zamentrekken  dan  de  aderen.  He  ziekte  vooronderstelt 
zekerlijk  eene  inwendige  voorbeschiktheid , die  in  eene  te  ge- 
ringte  sterkte  der  vaatwanden  bestaat,  zoodat  deze  ligt  mede- 
geven.  Zoo  nam  Meissner  het  ontstaan  van  een  bloedgezwel 
der  schaamlippen , twee  uren  na  de  haring , waar , ten  gevolge 
van  een  hevigen  hoest  (Summarium  des  Neuesten  aus  der  ge- 
sammten  Medicin  u.  s.  w.  , bearbeitet  und  herausg.  von  Hr. 
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H.  L.  Unger  und  F.  A.  Klose,  1828,  Bd.  I,  H.  1,  S.  67).  De 
gevallen  van  verscheuring  der  vaten  gedurende  de  haring , en 
wel  inzonderheid  bij  krachtige  inspanningen,  zijn  te  veelvul- 
dig, om  hier  aangevoerd  te  worden.  Wanneer  het  bloedge- 
zwel zich  na  de  bevalling  vormt , geschiedt  dit  gewoonlijk  zeer 
snel  na  den  doortogt  van  het  hoofd , en  alsdan  komen  de  ver- 
schijnselen met  die  in  andere  deelen  zeer  overeen,  waar,  juist 
na  de  opheffing  der  drukking,  de  toevloed  van  vochten  bijzon- 
der krachtig  en  nu  eene  verscheuring  der  vaten  des  te  ge- 
makkelijker mogelijk  is.  In  dit  opzigt  kunnen  wij  dus  n’Ou- 
TREPONT  niet  toestemmen,  dat  moeijelijke  of  gemakkelijke  be- 
vallingen geen  invloed  op  het  ontstaan  dezer  ziekte  hebben. 
Maar  wel  schijnt  zijne  meening,  dat  de  variceuse  toestand  der 
vaten  niet  bijzonder  tot  het  bloedgezwel  voorbeschikt  maakt, 
juist  te  zijn.  Door  de  aderspatten  wordt  eene  uitrekbaarheid 
der  vaten  tastbaar  aangetoond  , die  in  een  zekeren  graad  der- 
zelver  verscheuring  tegenwerkt ; bij  het  bestaan  van  aderspat- 
ten zal  dan  het  gemakkelijkst  eene  verscheuring  plaats  grijpen  , 
wanneer  zij  zeer  groot  zijn , het  hoofd , gedurende  de  ba- 
rinff , een  gedeelte  derzelve  zamendrukt , en  de  bloedmassa  dus 
in  een  ander  deel  zamengeperst  wordt,  zoodat  deze  zich  nu 
eenen  weg  naar  buiten  baant,  of,  wanneer  zij  volkomen  en 
lang  door  het  deel  des  kinds  zamengeperst  zyn,  er  na  de 
uitdrijving  der  vrucht  eene  plotselinge  uitzetting  der  vaten 
plaats  grijpt ; de  verscheuring  wordt  echter  , gelijk  reeds  aan- 
gevoerd is,  voornamelijk  daardoor  begunstigd,  wanneer  de 
aderspat  aan  de  achterste  vereeniging  der  scheede  gezeteld  is. 
In  andere  gevallen  is  de  bloeding  het  gevolg  van  eenen  zieke- 
lijken  toestand,  b.  v.  van  'een  absces  of  eene  inwendige  ver- 
ettering , waardoor  de  vaten  vernield  w orden  en  eene  bloeding 
plaats  grijpt. 

§ 126. 

De  behandeling  verschilt  zeer  naar  de  verschillende  toestan- 
den, onder  welke  het  bloedgezwel  voorkomt,  als  ook  naar 
de  grootte  van  hetzelve.  Yooreerst  zijn  de  geneesheeren  het  niet 
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daarover  eens , of  het  gezwel,  wanneer  .er  zich  niet  vrijwilig 
eene  opening  naar  buiten  vormt,  kunstmatig  moet  geopend 
worden  of  niet.  Wij  gelooven  in  dit  opzigt  de  volgende  rege- 
len te  kunnen  vaststellen.  Is  het  gezwel  klein,  en  neemt  zijn 
omvang  niet  snel  toe , dan  ga  men  niet  over  tot  de  opening 
daarvan  door  eene  insnijding,  daar  zulks  in  dit  geval  volkomen 
ongevaarlijk  is , en  het  uitwendig  gebruik  van  koude  het  bloed 
tot  stollen  zal  brengen,  zoodat  eene  verdere  uitvloeijing  van 
bloed  uit  het  geopend  vat  het  zekerst  kan  vermeden  worden. 
Maar  neemt  het  gezwel  snel  in  grootte  toe , strekt  het  zich  ver 
uit , en  moet  men  dus , door  het  doordringen  van  bloed  in  het 
celweefsel,  eene  belemmering  in  de  verrigting  der  hekkeninge- 
V’^anden,  of  andere  nadeelen , of  later  eene  uitgebreide  ichoreuse 
verettering  vreezen , dan  is  het  om  eene  dubbelde  reden  nood- 
zakelijfc,  het  gezwel  te  openen:  vooreerst  om  het  verzameld 
bloed  eenen  uitweg  te  verschaffen , en  ten  tweede  om  ligter 
tot  de  opening  te  komen,  waaruit  het  bloed  vloeit,  en  aldus 
de  verdere  ontlasting  dadelijk  te  beletten.  De  handelwijze,  die 

de  geneesheer  dient  te  volgen , is  in  het  begin  der  ziekte  de 

volgende.  De  zieke  worde  rustig  en  in  eene  horizontale  ligging 
gehouden,  mijde  alle  prikkelende,  verhittende  spijzen  en  dran- 
ken, en  inzonderheid  alle  beweging;  de  geneesheer  wende  kou- 
de omslagen  aan,  en  lette  naauwkeurig  op  de  zieke,  omdat 

de  toestand , waarin  zij  verkeert , geenszins  als  ongevaarlijk  mag 

beschouwd  worden.  Gelukt  het  door  deze  middelen  de  ver- 
dere bloeduitstorting  te  doen  ophouden,  dan  moet  de  zwelling 
naar  haar^  karakter  behandeld  wmrden.  Vertoont  zij  slechts 
eenen  geringen  omvang,  en  is  zij  onpijnlijk , niet  ontstoken, 
estaat  er  geene  neiging  tot  verzwering  of  versterving,  zijn  de 
bekkeningewanden  niet  mede  aangedaan , en  is  das  de  toestand 
volstrekt  zonder  gevaar,  dan  beproeve  men  de  verdeeling,  en 
dat  wel  door  het  opleggen  van  specerijachtige  stovingen  , of  van 
diooge  specerijdchtige  kruiden;  door  het  inwrijven  van  ung.  nea- 
poht.  , ung.  cicutae  in  de  omstreek  , door  specerijachtige  W'as- 
^mgen  of  berookzngen  met  de  species  ad  fumigationes  enz. 

U geven  hij  eenen  meer  torpiden  toestand  aan  het  gebruik 
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van  drooge  middelen  de  voorkeur;  maar  zijn  de  deelen  gespannen, 
dan  verdienen  de  omslagen  verkozen  te  worden.  Is  het  gezwel 
pijnlijk , ontstoken  of  gespannen , dan  zijn  pappen  of  omsla- 
gen van  een  afkooksel  van  narcotische  kruiden  met  een  bijvoeg- 
sel van  opium  aangewezen , en  bij  volbloedige  voorwerpen , bij 
w^elke  zich  eene  ontstekingskoorts  ontwikkelt , kan  zelfs  eene 
plaatselijke  of  algerneene  ontstekingwerende  behandeling  nood- 
zakelijk worden.  Men  zette  alsdan  bloedzuigers  in  den  omtrek 
van  het  gezwel,  en  verrigte  eene  aderlating  op  den  arm.  Heeft 
men  ettering  of  versterving  te  vreezen,  dan  gebruike  men  prik- 
kelende stovingen , of  wende  zarnentrekkende  middelen  aan , 
om  de  gezonkene  levenskracht  w^der  te  herstellen.  Door  de 
aanw'ending  dezer  middelen  trachte  men  eene  geleidelijke  op- 
slorping van  het  uitgestort  bloed  te  bewerken  ; maar  ziet  men , 
dat  na  eenigen  tijd  zulk  eene  uitkomst  niet  te  hopen  is,  dan 
is  het  in  alle  gevallen,  waarin  de  bloeduitstorting  slechts  eenigzins 
aanmerkelijk  is,  geraden  het  gezwel  te  openen,  en  het  ver- 
zameld bloed  te  ontlasten , daar  men  anders , bij  een  langer  ver- 
w'ijl  van  hetzelve  , eene  hevige  ontsteking , kwaadaardige  ettering 
en  zelfs  den  overgang  in  versterving  te  duchten  heeft.  Is  het 
gezwel  door  de  natuur  of  door  de  kunst  geopend , dan  is  het 
de  eerste  pligt  des  geneesheers , te  zorgen , dat  de  bloeding  uit 
het  geopend  vat  niet  langer  voortduurt.  In  dit  opzigt  kunnen 
wij  den  raad , dien  Meissner  geeft , om  in  allen  gevalle  de 
opening  zeer  groot  te  maken,  om  alle  bloedklompen  te  ontlas- 
ten , en  na  de  ontlasting  van  het  gezw  el  inspuitingen  te  ver- 
rigten , om  de  holte  uit  te  spoelen , aanprijzen.  Eer  men  dit 
echter  uitvoert , is  het  raadzaam  zich  te  verzekeren , dat  de 
opening  der  vaten  zich  gesloten  heeft , en  duurt  voor  het  oogen- 
blik  de  bloeding  voort , dan  is  de  stilling  derzelve  de  eerste 
en  gewigtigste  aanwijzing ; koude  omslagen , zarnentrekkende 
inspuitingen , het  opdrukken  van  eene  in  azijn  of  andere  bloed- 
stelpende vochten  gedoopte  spons , moeten  dadelijk  aangew^end 
Avorden.  Duurt  de  bloeding  desniettemin  voort  , en  er  zijn  vele 
gevallen  van  dien  aard  bekend , dan  vermijde  men  de  insnij- 
ding, brenge  in  azijn  gedoopt  pluksel  in  de  Avond  , en  Avende 
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een  drukkend  verband  aan.  Kan  men  het  bloedend  vat  vin- 
den, dan  moet  men  bijtmiddelen,  bet  gloeijend  ijzer  en  zelfs 
de  onderbinding  aanwenden.  Is  er  geene  verdere  bloeding  meer 
te  vreezen,  of  moet  zij  door  eene  meer  dadelijke  w^erking  op 
bet  bloedend  vat  gestild  worden,  dan  moet  al  het  uitgestort 
bloed  zorgvuldig  worden  ontlast,  daar  er  anders  gemakkelijk 
ontsteking,  ichoreuse  ettering  of  versterving  ontstaat;  de  ope- 
ning  moet  tot  dat  einde  matig  groot  zijn.  Wanneer  eene  insnij- 
ding noodzakelijk  is,  kieze  men  gemeenlijk  die  plaats,  waar 
de  uitvloeijing  des  bloeds  het  gemakkelijkst  mogelijk  is  ; ook 
make  men  de  insnijding,  waar  de  huid  het  dunst  is.  Neemt 
het  bloedgezwel  buiten  de  groote  schaamlippen  ook  gelijktijdig 
de  kleine  in,  dan  is  veelal  de  grens  tusschen  de  beide  lippen 
de  doelmatigste  plaats  voor  de  opening,  omdat  hier  de  huid 
het  dunst  is ; en  de  natuur  schijnt  deze  plaats  ter  opening  zel- 
ve \oor  te  schrijven,  omdat  het  gezwel,  wanneer  het  vanzelf 
open  breekt , gewoonlijk  zich  op  deze  plaats  opent.  — Op  de- 
zelfde wijze  worden  de  bloedgezwellen  behandeld,  die  zich  in 
de  scheede  of  aan  den  bilnaad  ontwikkelen. 

De  latere  behandeling  na  de  ontlasting  van  het  bloed  moet 
naar  de  bestaande  toestanden  ingerigt  worden.  Is  het  gezwel 
niet  zeer  groot  geweest,  werd  het  doelmatig  behandeld,  en 
vertoonen  er  zich  geene  bijzondere  verschijnselen , dan  kan  men 
de  genezing  aan  de  natuur  overlaten , en  men  vergenoege  zich , 
een  eenvoudig  droog  verband  of  eene  eenvoudige  zalf  op  de 
wond  te  leggen ; alleen  zorge  men , dat  de  deelen  dikwijls  met 
zuiver  water  of  een  kamillenaftreksel  gereinigd  worden.  Was 
het  bloedgezwel  zeer  groot,  dan  is  het  altijd  doelmatig,  eene 
zachte  drukking  aan  te  wenden , opdat  er  geene  uitholingen 
ontstaan.  Ontwikkelt  zich  eene  slechte  ettering  of  versterving , 
dan  moet  de  wond  naar  de  algemeene  aanwijzingen  behandeld 
worden  ; men  gebruike  bederfwerende  middelen  ; Dewees  raadt 
het  gebruik  van  houtskoolpappen  en  houtazijn  aan. 

Gedurende  de  baring  handele  men  bij  de  bloedgezwellen 
gelijk  bij  de  aderspatten  der  groote  schaamlippen  opgegeven  is. 
Is  de  uitstorting  zoo  aanzienlijk , en  zijn  de  schaamlippen  zoo 
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gezwollen,  dat  zij  Toor  den  uittogt  der  vruclil  liiriderlijk  worden, 
dan  make  men  insnijdingen  in  dezelve , en  ontlaste  het  uitgeslorte 
bloed ; kan  de  haring  echter  zonder  moeijelijkheid  afloopen , 
dan  make  men  de  insnijdingen  eerst  na  de  uitdrijving  der 
vrucht ; maar  in  alle  gevallen  voleindige  men  de  haring  door 
de  kunst.  Barst  het  gezw  el  gedurende  de  haring , dan  stille 
men  de  bloeding  op  de  hoven  opgegevene  wijze , en  voleindige 
de  haring  zoo  spoedig  mogelijk ; want  ofschoon  het  voortdrin- 
gend hoofd  de  opening  sluit , waaruit  het  hloed  afvloeit , be- 
staat er  echter  altijd  nog  gevaar,  dat  het  zich  in  het  celweefsel 
der  scheede  en  des  bekkens  ophoopt , of  dat  er  achter  het 
hoofd  eene  inwendige  bloeding  in  de  scheede  plaats  grijpt. 

Gedurende  het  kraambed  lette  men  vooral  daarop , dat  de 
wond  zuiver  gehouden  worde ; en  daar  er  altijd  neiging  tot 
verettering  en  zelfs  tot  versterving  aanw^ezig  is , gebruike  men 
eenen  tijd  lang  specerij  achtige  stovingen  op  de  schaamlippen 
en  inspuitingen. 

§127. 

E)  Breukgezwel  der  schaamlippen.  Het  breukgezwel 
der  groote  schaamlippen  ontstaat  dan  , w anneer  deelen  uit  de 
bekken-  of  buikholte  hunne  plaats  verlaten  en  in  de  groote 
schaamlippen  afzakken.  Deze  worden  daardoor  uitgerekt,  de  huid 
blijft  onveranderd , en  het  gezwel  vertoont  al  de  kenteekenen  , 
die  aan  eene  breuk  eigen  zijn  , en  welke  hier  niet  naauwkeu- 
riger  kunnen  beschreven  worden.  Yoor  de  handehvijze  des 
geneesheers  is  het  van  gewigt  om  twee  soorten  van  breukge- 
zwellen  der  groote  schaamlippen  te  onderscheiden.  De  eene 
soort  ontstaat,  doordien  de  in  den  breukzak  bevatte  ingewan- 
den bij  inwendige  liesbreuken  in  de  groote  schaamlip  afzak- 
ken. Dit  geschiedt  dan , wanneer  de  buikring  zich  in  eenen 
hoogen  graad  verwijd  heeft.  De  verschijnselen  van  een  zoodanig 
ten  gevolge  eener  liesbreuk  zich  vormend  breukgezwel  der  groote 
schaamlip  zijn:  zwelling  der  groote  schaamlip,  die  vaak  zeer 
aanzienlijk  is,  maar  zich  laat  inbrengen,  in  de  horizontale  lig- 
ging kleiner  wmrdt , in  de  opgerigte  houding  zich  op  nieuw 
IV.  15 
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vormt,  en  bij  het  hoesten  of  andere  bewegingen  der  zieken 
eene  schudding  Iaat  herkennen.  Gemeenlijk  is  er  geen  pijn 
aanwezig ; zeiden  heeft  er  beklemming  plaats ; maar  zij  moet 
evenwel  altijd  gevreesd  worden.  Gedurende  de  baring  kan  het 
gezwel  hinderlijk  zijn,  en  het  moet  dus  vóór  dezelve  zorgvul- 
dig ingebragt  en  gedurende  dezelve  ingehouden  worden.  Deze 
soort  van  liesbreuken  komt  overeen  met  de  aangeborene  breuk 
bij  het  mannelijk  geslacht;  zy  ontstaat  in  het  verlengsel  van 
het  buikvlies,  dat  den  ronden  baarmoederband  dikwijls  ver- 
gezelt. 

§ 128. 

Eene  tweede  soort  van  breukgez wellen  der  schaamlippen  is 
door  Burns  als  schaambreuk  (pudendae  hernia)  beschreven.  By 
deze  breuk  zakken  de  ingewanden  langs  de  scheede  naar  be- 
neden, zonder  de  wanden  van  dit  kanaal  uit  te  rekken,  en 
gaan  tusschen  deszelfs  onderste  einde  en  den  schaambeenstak 
voort,  waar  zij  een  rond  meer  of  minder  uitgebreid  veerkrach- 
tig gezwel  vormen.  Bit  gezwel  verheft  de  huid,  en  puilt 
in  het  inwendige  der  scheede  aan  de  eene  of  de  andere  zyde 
uit.  Bij  den  opgerigten  stand  der  vrouw,  bij  ligchamelijke 
inspanningen  derzelve,  of  wanneer  zij  hoest  of  naar  beneden 
perst , wordt  het  gezwel  verhevener , harder  en  uitgebreider. 
Deze  breuk  is  dus  duidelijk  van  eene  liesbreuk  onderscheiden , 
die  in  de  groote  schaamlip  gaat,  terwijl  hier  van  de  schaamte 
af  geen  gezwel  langs  den  ronden  band  ontdekt  kan  worden. 
Be  breuk  kan  ingebragt  worden  en  gaat  van  zelf  dikwijls  in, 
wanneer  de  vrouw  op  den  rug  ligt,  w^eshalve  de  zieke  bij  het 
onderzoek  staan  moet. 

Beze  breuk  werd  het  eerst  door  Astley  Cooper  beschreven 
(The  anatomy  and  surgical  treatment  of  hernia) , die  haar  pu— 
dendae  hernia  noemde  en  van  de  bilnaadsbreuk  onderscheidde. 
ScARpA  bevestigde  het  voorkomen  van  deze  breuk  en  verhaalt 
twee  waarnemingen  : in  de  eene  vond  hij  eene  kleine  bewe- 
gelijke schaamdeeldarmbreuk  bij  een  boerenmeisje , dat  niet 
gekraamd  had  , en  een  anderen  keer  eene  blaasbreuk  by  eene 
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22jarige  dame,  welke  slechts  eenmaal  gekraamd  had,  en  de 
j breuk  eerst  in  de  negende  maand  der  zwangerschap  bemerkte. 

I Hij  gelooft  echter,  dat  deze  breuk  niet  anders  dan  de  tot  dus- 
' Ter  genoemde  bilnaadsbreuk  was  (Scarpa  , Neue  Abhandl.  über 
i,die  Schenkel-  und  Mittelileischbrüche > übersetzt  von  Seiler, 
Leipzig  1822).  Cloquet  nam  de  schaambreuk  ook  waar  (Nou- 
veau Journal  de  ‘Medicine,  Chirurgie  et  Pharmacie  par  BÉ- 
CLÄRD,  CiiOMEL  etc.  Toiu  X,  1822),  en  ook  Buges  deelt  een 
geval  mede,  waarin  een  jong  meisje  aan  zulk  eene  breuk 
leed,  welke  eene  vroedvrouw  voor  eene  uitzakking  der  baar- 
moeder hield.  Waarnemingen  van  eene  blaasbreuk  in  de  groote 
schaamlip  zijn  zeldzaam.  Volgens  Colombat  werd  het  eerst 
door  Bompart  zulk  een  geval  medegedeeld , en  vervolgens  door 
Hartmann  zulk  eene  breuk  bij  een  lijk  gevonden  (Colombat 
t.  a.  p.  S.  380).  Volgens  Jacobson  houdt  de  schaambreuk  het 
midden  tusschen  de  scheede-  en  bilnaadsbreuk.  Volgens  Schreger 
nemen  scheede-,  bilnaads-  en  schaambreuken  haar  begin  tusschen 
scheede  en  endeldarm  ; welke  breuk  dan  ontstaat , hangt  van 
den  grooteren  of  geringeren  weerstand  der  scheede , van  de 
grootere  of. geringere  wijdte  des  bekkens,  en  van  de  bijzondere 
hoedanigheid  der  gelegenheidsoorzaken  en  de  rigting  van  hare 
werking  af. 

De  schaambreuk  kan , even  als  de  overige  breuken , beklemd 
w orden , hetgeen  door  A..  Cooper  en  Scarpa  inderdaad  waar- 
genomen is ; beiden  hieven  echter  de  beklemming  op  , en  brag- 
ten  de  breuk  door  de  taxis  in. 

§ 129. 

De  behandeling  der  liesbreuken , die  in  de  groote  schaamlip 
inzakken,  wdjkt  van  de  liesbreuken  in  het  algemeen  niet  af, 
en  behoort  dus  tot  de  heelkunde.  De  behandeling  van  de 
schaambreuk  vereischt  het  inbrengen  en  het  inhouden  der  uit- 
gezakte deelen.  De  inbrenging  wordt  op  de  volgende  wijze 
uitgevoerd : men  legt  de  vrouw^  op  den  rug , en  laat  het  bek- 
ken en  de  borst  door  ondergelegde  kussens  hooger  leggen , ten 
einde  de  buikwvanden  te  verslappen ; de  dijen  late  men  van 
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elkander  verwijderen  en  in  eene  ligte  buiging  naar  het  bekken 
houden.  De  operateur  plaatse  zich  tusschen  de  dijen  der  vrouw  , 
en  brenge , wanneer  de  breuk  aan  de  regterzijde  zit , den  wijs- 
vinger der  regterhand  in  de  scheede  ; zit  zij  aan  de  linkerzijde , 
dien  van  de  linkerhand.  Met  dezen  vinger  drukke  men  zacht 
op  de  in  het  scheedekanaal  liggende  breuk.  Met  de  vingers  der 
andere  hand  omvatte  men  dat  gedeelte  des  gezwels,  hetwelk 
zich  in  de  groote  schaamlip  bevindt,  en  drukke  het  langzaam  naar 
achteren  naar  de  bekkenholte , in  de  rigting  van  het  scheede- 
kanaal. Dat  de  deelen  ingebragt  zijn,  herkent  men  aan  de 
verminderde  uitzetting  der  groote  schaamlip , en  het  verdwij- 
nen van  de  verhevenheid  in  de  zijde  der  scheede.  Om  het  we- 
deruitzakken  te  verhinderen,  raadt  Burns  aan  , een  stevig  T-ver- 
band,  of  een  dergelijk  verband,  als  bij  de  uitzakking  van  den 
endeldarm , aan  te  leggen , en  meent  slechts  met  zulk  een  ver- 
band iets  te  kunnen  uitvoeren , terwijl  een  moederring  niet  dan 
in  eenen  geringen  graad  de  breuk  kan  inhouden , zoo  hij  niet 
zeer  groot  is  gemaakt , w aardoor  hij  voor  de  vrouw'  zeer  onge- 
makkelijk moet  zijn.  Een  breukband  laat  zich  zeer  moeijelijk 
aanwenden.  Colombat  raadt  echter  de  aanwending  van  een 
met  eene  opening  voorzienen  moederring  aan , en  beveelt  vooral 
den  kegelvormigen  moederring  aan,  w'elks  naar  beneden  gekeerde  i 
punt  met  een  T-verband  ondersteund  wordt.  Ons  komt  dit 
laatste  verband  het  doèlmatigst  voor.  Gelukt  het  inbrengen  van 
de  breuk  niet , dan  moet  men  door  een  doelmatig  verband 
door  middel  van  het  T-verband,  hetwelk  echter  niet  te  vast 
mag  aangelegd  worden,  de  vergrooting  van  de  breuk  trachten 
te  verhinderen. 

Bij  eene  plaatsgrijpende  beklemming,  bij  w'elke  het  inbren- 
gen niet  gelukt  is , raadt  Colombat  de  kunstbewerking  op  de 
volgende  wijze  uit  te  voeren.  Men  legge  de  vrouw'  zoo , als 
wij  ten  behoeve  van  het  inhrengen  opgegeven  hebben  , en 
make  eene  met  den  schaambeenstak  evenwijdige  insnijding,  die 
men  naar  achteren  en  een  w einig  schuins  naar  buiten , of  naar 
voren  en  een  w'einig  schuins  naar  binnen  laat  eindigen;  daar 
men  op  deze  wijze  de  scheed eslagader , die  zich  van  den  breuk- 
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|zak  naar  binnen , en  de  schaamslagader , die  zieh  naar  buiten 
LbeWndt , yermijdt.  De  overige  bedrijven  der  kunstbewerking 
[behoeven  geene  afzonderlijke  beschrijving,  en  moeten  naar  de 
[bijzondere  regelen  voor  de  breuksnijding  uitgevoerd  worden. 

Gedurende  de  zwangerschap  moet  men  bij  de  verschillende 
breuken  voornamelijk  ophoopingen  van  drekstoffen  vermij- 
iden,  de  stoelgangen  regelen,  en  winderige  spijzen  verbieden. 
'Gedurende  de  baring  verordene  men  eene  horizontale  ligging 
met  een  verhoogd  bekken , en  verbiede  hel  verwerken  der 
weeën.  Wordt  desniettemin  de  breuk  zeer  pijnlijk,  zoodat 
;men  beklemming,  ontsteking  en  versterving  moet  vreezen , dan 
Ikomt  de  aanwijzing  te  pas,  om  de  baring  door  de  kunst  te 
voleindigen,  wanneer  de  moedermond  volkomen -geopend  is. 

IX.  Vreemdsoortige  voortbrengselen,  die  aan  de 
uitwendige  teeldeelen  voorkomen, 

§ 130, 

Aan  de  uitwendige  teeldeelen  der  vrouw  vertoonen  zich  niet 
alleen  zeer  veelvuldige,  maar  ook  zeer  verschillende  vreemd- 
soortige voortbrengselen , die  deels  uitwassen , deels  weefselont- 
aardingen  zijn.  Daar  derzelver  aard  zoo  hoogst  verschillend  is , 
en  de  meer  gewigtige  vormen  ook  aan  de  scheede  en  de  baar- 
moeder worden  waargenomen , zullen  zij  later  naauwkeuriger 
beschouwd  worden , en  wij  vergenoegen  ons  hier  kortelijk  de 
verschillende  vormen  der  vreemdsoortige  weefsels  , die  zich 
aan  de  uitwendige  teeldeelen  vertoonen,  en  de  gevoelens  der 
schrijvers  over  dezelve,  op  te  geven. 

Volgens  Boiviif  en  Dugés  zijn  de  uitgroeisels  en  ontaardin- 
gen  aan  de  uitwendige  teeldeelen  zeer  dikwijls  slechts  eene  ge- 
deeltelijke overvoeding  van  eenige  der  weefsels,  die  de  teeldee- 
len zamenstellen , welk  gevoelen  wij  echter  geenszins  kunnen 
toestemmen.  De  bijzondere  deelen  der  geslachtsw^erktuigen , zoo 
als  b.  V.  de  kittelaar,  de  groote  of  kleine  schaamlippen,  wor- 
den , wel  is  w'aar , niet  zelden  hypertrophisch  ; maar  dan  vindt 
altijd  eene  vergrooting  in  den  geheelen  omvang  van  dit  deel 
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plaats.  Bij  de  vreemdsoortige  voortbrengselen , die  altijd  siechts 
gedeeltelijke  uitgroeisels  zijn,  wijkt  bet  weefsel  altijd  af  van 
bet  weefsel  van  bet  deel , vv^aarop  zij  zicb  ontwikkelen , het- 
geen door  de  latere  scheikundige  en  microscopische  onderzoe- 
kingen der  gezwellen  bewezen  is , en  , volgens  J.  Müller  , 
heeft  het  celweefsel  der  vetgezwellen , welke  het  meest  als 
hypertrophie  mogen  wórden  beschouwd,  geene  overeenkomst 
met  het  overigens  bg  den  gezonden  mensch  voorkomend  cel- 
weefsel. Zoo  zijn  ook  de  wratten  niet  eenvoudige  woekeringen 
van  het  rete  Malpighii , zoo  als  Boiviw  en  Dugés  opgeven , 
maar  zij  bezitten  ook  een  eigenaardig  celachtig  vlies.  De  nieu- 
were onderzoekingen  over  het  maaksel  der  gezwellen  zijn  nog 
niet  ver  genoeg  gevorderd,  om  eene  naauwkeurige  beschrijving 
van  alle  vormen  derzelve  mogelijk  te  maken. 

De  verschillende  soorten  der  vreemde  voortbrengselen , • die 
aan  de  teeldeelen  voorkomen,  zijn:  het  wratachtig  gezwel,  de 
spruwachtige , polypeuse  gezwellen,  het  beursgezwel,  het  vet- 
gezwel , het  kliergezwel , het  spekgezwel , het  vleeschgezwel , 
het  sponsgezwel , het  knoestgezwel , het  vloeijende  gezwel  vol- 
gens Cla.rke,  en  de  beenachtige  zamengroeisels  in  de  schaam-  j 
lippen, 

§ 131. 

j 

a)  Wratachtige  gezwellen  der  uitwendige  teeldee- 
len. Deze  gezwellen  worden  het  veelvuldigst  waargenomen. 
Zij  zijn  onpijnlijk  en  kunnen  voor  de  zieken  eerst  dan  lastig 
worden,  wanneer  zij  door  hunne  grootte  of  door  slijmafschei- 
ding  nadeel  doen,  De  kleur  der  gezwellen  wijkt  niet  af  van 
die , welke  de  deelen  hebben , waaruit  zij  zich  ontwikkelen. 
Bij  de  doorsnijding  vindt  men,  dat  zij  uit  kleine  beursjes  be- 
staan , die  dan  een  weiachtig  vocht  of  meer  etterachtige  'stof 
bevatten , maar  met  verhard  celweefsel  of  vet  omgeven  zijn. 
Zij  komen  óf  enkel,  óf  meer  in  hoopen  bijeenstaande  voor, 
en  zijn  door  middel  van  eenen  steel  op  eene  of  andere  plaats 
der  uitwendige  teeldeelen  vastgehecht.  Hunne  grootte  verschilt 
van  die  eener  erwt  tot  - die  van  een  hoenderei.  Zij  ontwik- 
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keleu  zieh  vrij  snel  tot  op  eene  bepaalde  grootte , en  bhjven 
dan  langen  tijd  in  eenen  onveranderden  toestand  staan , of  gaan 
in  ettering  over,  en  laten  dan  dikwijls  kwaadaardige  zweren 
na.  Boivin  en  Dugés  besclirijven  twee  gevallen  van  dien  aard 
(Traité  pratique  des  maladies  de  Tuterus  etc.  T.  II , p,  645). 
In  het  eene  geval  w^as  het  gezwel  vast  en  een  w^einig  hard , 
zwaar,  en  veroorzaakte  trekkende  pijnen  tot  aan  den  aars ; het 
was  met  eene  van  kleur  niet  veranderde  huid  bekleed ; de 
doormeting  bedroeg  in  de  eene  rigting  drie  duim , in  de  an- 
dere 2|  duim  , zoodat  deszelfs  gedaante  eivormig  was.  Het 
gezwel  hing  aan  eenen  1 duim  langen  en  vijf  tot  zes  lijnen 
dikken  steel.  Het  had  zich  reeds  voor  9 jaren  gevormd , en 
was  op  eenige  plaatsen  in  ettering  overgegaan,  He  evenredig- 
lieid  der  weiachtige  en  etterachtige  bestanddeelen  in  deze  wrat- 
achtige uitw^assen  schijnt  aan  aanmerkelijke  Verscheidenheden 
onderhevig : in  eenige  zijn  de  zakken  zeer  groot ; in  andere 
hebben  de  vezelige,  verdikte  celweefselmassa’s  de  overhand. 

De  oorzaken  dezer  gezwellen  schijnen  niet  altijd  dezelfde  te 
zijn.  Ofschoon  zij  ook  nimmer  als  venerische  uitwassen  moeten 
beschouw^d  worden , en  zich  van  de  vijgwratten  in  alle  opzig- 
ten  duidelijk  onderscheiden,  is  het  toch  in  andere  gevallen 
ontwijfelbaar,  dat  eene  niet  volkomen  genezene  venerische 
kwaadsappigheid  den  grondslag  dezer  ziekte  uitmaakt ; zij  vor- 
men zich  dikwijls  op  plaatsen,  w^aar  zich  vroeger  venerische 
zweren  vertoonden.  Zij  ontwikkelen  zich  echter  ook  onafhan- 
kelijk van  alle  besmetting. 

§ 132. 

De  genezing  dezer  wTatachtige  uitgroeisels  gelukt  gemakkelijk 
door  afsnijding  of  onderbinding.  Na  het  gebruik  van  het  mes  ol 
van  de  schaar,  welke  werktuigen  boven  het  bindsel  vei  kozen 
dienen  te  worden , kan  in  zeldzame  gevallen  eene  eenigzins  ver- 
ontrustende bloeding  ontstaan , gelijk  in  het  door  Boivm  en 
Dugés  aangevoerde  geval ; de  aanw^ending  van  bloedstelpende 
middelen , de  onderbinding  der  vaten  , of  brandmiddelen  , zullen 
echter  steeds  tot  stilling  der  bloeding  voldoende  zijn.  IVa  de 
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kunstbewerking  moet  men  zorg  dragen,  om  het  ontstaan  van 
ontsteking  te  verhoeden  , en  die , welke  zich  vertoont , hinnen 
de  behoorlijke  palen  te  houden.  Daar,  waar  kwaadsappighe- 
den, zoo  als  venusziekte,  den  grondslag  der  ziekte  uitmaken, 
geve  men  de  middelen,  die  daartegen  passen,  kwik,  Sarsapa- 
rille, inzonderheid  den  Zittmannschen  drank,  en  deze  moeten 
reeds  vóór  de  kunstbewerking  toegediend  worden. 

De  WTatachtige  uitw'^assen  hebben  eene  groote  neiging  om 
terug  te  keeren , zoodat  zij  zich , na  de  kunstbew'erking , op 
nieuw^  vormen;  dan  is  eene  tweede  kunstbewerking  noodig, 
w^aarbij  men  vooral  moet  zorgen,  om  al  het  ziekelijke  weg  te 
nemen.  Wij  zullen  hier  in  het  algemeen  aanvoeren , dat  men 
zich  hij  de  vreemdsoortige  voortbrengselen  aan  de  teeldeelen 
niet  mag  laten  verleiden , om  ze , uit  dien  hoofde  alleen , voor 
kwaadaardige,  uit  eene  algemeene  kwaadsappigheid  ontstaande  te 
houden,  omdat  zij,  nadat  de  kunsthew’^erking  verrigt  is,  zich 
op  nieuw’^  ontwikkelen ; ook  de  vreemdsoortige  voortbrengselen  , 
die  als  zuiver  plaatselijk  moeten  beschouwd  worden , ontwik- 
kelen zich  hier  weder,  zoo  niet  al  het  ziekelyke  w^eggenomen 
is.  Dewees  vestigt  op  eene  bijzondere  soort  van  wrat  de  oplet- 
tendheid ; en  daar  het  door  hem  verhaald  geval  zeer  belangrijk 
is,  zullen  wij  het  hier  aanvoeren. 

Zekere  vrouw'  Averd  door  haren  man  met  venusziekte  in 
den  ergsten  vorm  besmet  , en  kreeg  chankers  en  bubo’s. 
Zes  maanden  na  haar  herstel  nam  zij  eene  aanzienlijke  me- 
nigte van  kleine  gezw'ellen  Avaar , die  zich  over  de  groote  en 
kleine  schaamlippen  , als  ook  over  andere  deelen  der  scheede , 
uitbreidden,  en  snel  in  getal  en  grootte  toenamen.  Tan  de 
oppervlakte  derzelve  stortte  zich  een  onaangenaam  riekend  vocht 
uit,  dat  een  gevoel  A'an  branden  opwekte.  Bij  het  wrijven  ont- 
stond er  eene  ligte  bloeding  uit  de  deelen.  De  geneesheer,  die 
de  zieke  van  de  venusziekte  genezen  had,  werd  daarbij  geroe- 
pen , en  schreef  kwikzilver  tot  kAvijlens  toe  voor.  Het  middel 
werd  gebruikt;  maar  de  kleine  AATatachtige  uitAvassen  namen 
aanhoudend  toe , en  bij  eene  proef  tot  den  bijslaap  had  er  eene 
niet  onbeduidende  bloeding  plaats.  Toen  Dewees  de  zieke 
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voor  de  eerste  maal  bezocht,  was  reeds  de  geheele  scheede  met 
deze  woekeringen  bedekt,  die  eene  verschillende  grootte  ver- 
toonden en  ontelbaar  w^aren.  Daar  Dewees  dergelijke  gebre- 
ken bij  het  mannelijk  geslacht  door  het  blootstellen  der  zieke 
deelen  aan  de  lucht , w aarbij  zij  volkomen  droog  gehouden 
werden,  genezen  had,  liet  hij  eene  gelijke  behandeling  bij  deze 
zieke  toepassen. 

De  zieke  werd  te  bed  gebragt  en  de  schaamlippen  met  kleef- 
pleisters  van  elkander  verwijderd  gehouden,  w'aardoor  het  ge- 
heele portaal  met  de  wratten  blootgelegd  werd.  Op  de  op- 
pervlakte liet  hij  een  poeder  uit  gebrande  kalk  strooijen  , 
en  het  gebruik  -van  alle  andere  plaatselijke  middelen  staken. 
Alleen  des  morgens  en  des  avonds  werd  de  zamengebakken 
kalk  , door  Avasschen  met  laauw  water  , afgenomen.  Deze 
vrij  moeijelijk  uitvoerbare  behandeling  slaagde  zoo  goed , dat 
na  veertien  dagen  alle  uitwassen  verAvijderd  Avaren  en  niet 
het  minste  spoor  nalieten.  Het  was  belangrijk  waar  te  nemen  , 
hoe  deze  vreemdsoortige  w^oekeringen , zoodra  zij  van  vochtig- 
heid beroofd  waren , afstierven.  Zij  vielen  telkens  bij  het  Avas- 
schen  in  groote  hoeveelheden  af,  totdat  zij  alle  verdAvenen 
waren.  — Wij  hebben  deze  behandeling  ook  herhaaldelijk 
aangeAvend,  en  het  beste  gevolg  daarvan  gezien, 

§ 133. 

b)  De  spruwachtige  Avoekeringen  van  de  uitwendi- 
ge teeldeelen.  De  groote  schaamlippen  zijn  ten  gevolge  van 
haar  los  en  sponsachtig  maaksel  het  meest  tot  dit  ongemak  ge- 
neigd. Bij  jonge  kinderen  vormt  zich  de  spruw  het  veelvul- 
digst , en  brengt  dan  verscheidene  verhevene  zweren  op  eenen 
ontstoken  grond  voort.  Dewees  heeft  ook  bij  volwassenen  spruw 
aan  de  teeldeelen  Avaargenomen , en  ook  wij  zagen  dergelijke 
woekeringen  op  de  oppervlakte  der  groote  schaamlippen  bij 
volwassenen;  maar  zij  hadden  dan  een  vaster  weefsel,  en  sche- 
nen altijd  met  kwaadsappige  kAvalen  in  verband  te  staan.  Bij 
kinderen  geven  het  verzuim  van  zindelgkheid  en  gastrische  toe- 
standen het  veelvuldigst  aanleiding  tot  dit  ongemak.  Daar  de 
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verschijnselen  en  de  behandeling  der  spruw  aan  de  teeldeelen 
van  die  aan  andere  deelen  des  ligchaams  niet  verschillen , gaan 
wij  hier  eene  naauwkeurige  beschrijving  daarvan  met  stilzwij- 
gen voorbij. 

§ 134. 

c)  Polypen  aan  de  uitwendige  teeldeelen.  Be  po- 
lypen  op  deze  plaats  wijken  in  weefsel  en  hoedanigheid  niet 
af  van  die  ^ v\  elke  zich  in  de  scheede  en  in  de  baarmoeder 
ontwikkelen,  w^eshalve  wij  in  dit  opzigt  tot  de  latere  behande- 
ling van  dit  punt  verwijzen,  ^'^ij  zullen  slechts  aanmerken, 
dat  de  vleeschpolypen  hier  zeldzamer  voorkomen  dan  de  slijm- 
polypen , dat  zy  ook  niet  ligt  zulk  eenen  grooten  omvang  ver- 
krijgen,  als  de  polypen  der  baarmoeder,  omdat  zij  gemeenlijk 
vroeg  ontdekt  en  door  eene  zeer  kleine  kunstbew'erking  verwij- 
derd wmrden.  Zij  veroorzaken  zeer  w'einig  last,  en  kunnen 
slechts  door  haar  gewdgt  of  hare  gedaante  voor  de  vrouw^  on- 
gemakkelijk wmrden , of  gaan  door  prikkeling  of  w’rijving  in 
ettering  over , die  dan  meest  van  eenen  kwaadaardigen  aard  is. 
Be  middelen  tot  derzelver  verwijdering  zijn  de  afsnyding  of  de 
afbinding;  de  eerste  is  bij  een  smallen  steel,  de  laatste  bij  eene 
breede  grondvlakte  te  verkiezen;  het  kan  zelfs  raadzaam  zijn, 
een  dubbel  bindsel  aan  te  leggen.  Wanneer  door  de  afbinding 
al  het  ziekelyke  niet  kan  verwyderd  wmrden , ga  men  in  het 
geheel  niet  daartoe  over , maar  weende  dadelijk  het  mes  aan , 
en  roeije  daarmede  alle  zieke  deelen  uit. 

§ 135. 

o?)  Beurs g ezwel ie n aan  de  uitw^endige  teeldeelen. 
Beze  gezwellen  wmrden  niet  zelden  aangetroffen;  zij  zijn  om- 
schreven, volgens  Churchill  half  doorschijnend,  hetgeen  ech- 
ter geenszins  altijd  het  geval  is,  daar  hun  inhoud  zeer  verschilt ; 
de  klem  der  hen  bedekkende  huid  is  niet  veranderd  ; op>/het 
gevoel  zijn  zij  meer  of  minder  vochtgolvend  , vaster  dan  de 
zuchtige  zwelling,  maar  niet  zoo  hard  als  vezelige  gezwellen. 
Bij  het  openen  oer  beursgezwellen  vindt  men  den  inhoud  zeer 
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verschillend:  soms  is  de  vloeistof  meer  w-eiachtig,  soms  meer 
etterachtig , slecht  uitziende , van  eene  donkere  kleur , of  de 
bevatte  massa  is  meer  breiachtig.  liet  is  inoeijelijk  bij  deze 
gezwellen  vóór  de  kunstbewerking  eene  naauwkeurige  herken- 
ning te  maken;  maar  deze  is  ook  geen  noodzakelijk  vereischte, 
daar  bij  alle  soorten  van  gezwellen  op  deze  plaats  de  kunstbe- 
w'erking  altijd  het  eenige  middel  blijft. 

De  moeijelijkheden  , die  de  beursgezw^ellen  aanbrengen , han- 
gen ook  slechts  van  hunne  plaats  en  grootte  af;  op  zichzelve 
zijn  zij  niet  pijnlijk.  Slechts  in  zeer  zeldzame  gevallen  gaan 
zij  in  ettering  over , en  geven  dan  aanleiding  tof  kwade  zwie- 
ren , die  vaak  langen  tijd  alle  ter  genezing  derzelve  aangewen- 
de  middelen  het  hoofd  bieden. 

De  behandeling  der  beursgezwellen  aan  de  uitw^endige  teel- 
deelen  wijkt  niet  af  van  die , welke  bij  deze  gezw^ellen  aan 
andere  deelen  des  ligchaams  noodig  is , en  men  kan  slechts  van 
de  kunstbew^erking  hulp  veiwvachten.  Deze  bestaat  óf  in  eene 
eenvoudige  insnijding  in  het  beursgezwel  en  de  ontlasting  der 
bevatte  stof,  waardoor  dikwijls  ettering  en  geheele  verwijdering 
van  het  gezw^el  w^ordt  te  weeg  gebragt ; óf  men  haalt  een  haar- 
snoer door  het  gezwel , om  aldus  ettering  of  vergroeijing  van 
den  zak  te  veroorzaken  ; óf  men  neemt  het  geheele  beursge- 
gezwel  met  het  mes  weg.  Bij  de  uitvoering  dezer  kunstbew'er- 
king  handele  men  over  het  geheel , even  als  bij  beursgezwellen 
over  het  algemeen  geleerd  w^ordt.  Daar , w^aar  de  ligging  en 
overige  hoedanigheden  des  gezwels  het  toelaten , is  de  wegne- 
ming van  het  gezw^el  boven  alle  andere  handelwijzen  te  ver- 
kiezen. 

§ 136. 

e)  Vetgezwellen  aan  de  uitwendige  teeldeelen. 
Deze  ontwikkelen  zich  niet  zelden  in  het  weefsel  der  groote 
schaamlip  , inzonderheid  in  de  nabijheid  van  den  venusheuvel , 
en  kriigen  hier  vaak  zeer  snel  eenen  aanzienlijken  omvang. 
Overigens  komen  zij  in  alle  kenteekenen  met  de  vetgezwellen 
op  andere  plaatsen  des  ligchaams  overeen  , vereischen  dezelfde 
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wijze  van  behandeling,  en  moeten  zoo  volledig  mogelijk  uit- 
gesneden  of  op  andere  manieren  verwoest  worden, 

§ 137. 

f)  Kliergezwellen  aan  de  uitwendige  teeldeelen. 
Verhardingen  en  zwellingen  der  klieren,  die  in  groote  menigte 
aan  de  uitwendige  teeldeelen  liggen,  komen  zeer  vaak  voor, 
maar  bereiken  zelden  eenen  aanzienlijken  omvang.  Slechts  daar, 
waar  verscheidene  klieren  eene  ziekelijke  woekering  laten  her- 
kennen , en  er  buitendien  celweefsel  of  vet  afgescheiden  wordt , 
kunnen  deze  gezwellen  tot  eenen  ongehoorden  omvang  groei- 
jen.  Zoo  beschrijft  Greyer  (F.  A.  Weitz’s  vollständige  Aus- 
züge aus  den  besten  chirurgischen  Dispüten  aller  Akademien, 
4.  Bd.,  Leipzig  und  Budissin  1777)  een  gezwel,  dat  16  duim 
lang  was , en  daar , waar  het  den  grootsten  omvang  had  , 9 
duim  in  de  dikte  hield;  het  bestond  uit  verharde  en  met  vet 
omgevene  klieren,  en  wmog  15  pond;  het  had  zich  uit  een 
klein  heuveltje  op  de  regter  schaamlip  ontwikkeld , en  aan  de 
linkerzgde  van  hetzelve  kw^am  de  ingang  van  de  scheede  en 
pisbuis  slechts  als  eene  kleine  spleet  voor,  — In  alle  gevallen 
van  dien  aard  is  de  WTgsnijding  aangewezen, 

§ 138. 

g)  Het  spekachtig  gezwel  der  groote  schaamlippen. 
He  waarnemingen  omtrent  dit  gezw^el  zijn  nog  zeer  ontoereikend. 
Volgens  Meissner  zou  het  in  het  begin  altijd  een  celachtig  ge- 
zwel zijn , en  het  in  het  celweefsel  uitgestort  vet  eerst  langza-^ 
merhand  eene  spekachtige  ontaarding  aannemen.  Volgens  J. 
Müller  heeft  het  vetgezwel  echter  in  het  algemeen  drie  soor- 
ten , waarvan  het  cholesteatoma  eene  is.  Het  cholesteatoma  be^ 
staat  uit  parelmoerachtig  glinsterende  blaadjes , of  lagen  van 
polyedrische  cellen  zonder  k w^ab vorming  ; het  gezw'el,  van  de 
dikte  van  talk , is  in  een  vlies , meest  zeer  dun , zelden  dikker 
dan  de  zak  van  het  beursgezw^el , bevat ; het  vet  is  niet  enkel 
in  de  microscopische  cellen , maar  ook  tusschen  dezelve  neder- 
gelegd.  Tot  deze  soort  van  gezw^ellen  schijnen  de  spekachtige 
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gezwellen  der  uitwendige  teeldeelen  te  beboeren , zoodat  zij 
wel  met  het  spekgezw^el  nog  verwaant  zijn,  maar  zich  toch  in 
hunne  eerste  ontwikkeling  daarvan  onderscheiden.  De  kentee- 
kenen  dezer  gezwellen  komen  overeen  met  die,  welke  bij  zul- 
ke gezwellen  in  andere  deelen  des  ligchaams  worden  waarge- 
nomen. Hunne  oorzaken  zijn  soms  eene  algemeene  kw'aadsap- 
pigheid , zoo  als  venusziekte , klierziekte  enz. ; soms  echter  is 
de  ziekte  zuiver  plaatselijk,  en  kan  door  eenen  werktuigelij ken 
invloed  te  weeg  gebragt  zijn.  In  alle  gevallen  is  de  wegsnyding 
aangewezen  , waarbij  al  het  ziekelijke  verwijderd  moet  w orden  , 
hetgeen  ook  gemeenlijk  ligt  uitvoerbaar  is.  Buitendien  geve 
men  altererende,  de  vochten  verbeterende  middelen,  en  houde 
eenen  geruirnen  tijd  lang  na  de  kunstbewerking,  in  de  nabij- 
heid der  teeldeelen , afleidingen  door  spaanschevliegpleisters , 
fontanellen , setons  enz.  aan  den  gang , om  de  herhaalde  vor- 
ming van  het  gezwel  te  verhoeden. 

§ 139. 

h)  Het  vleeschgez wel  aan  de  uitwendige  teeldee- 
len. Volgens  Meissner  komt  dit  gezwel  aan  de  schaamlippen 
slechts  zelden  voor,  en  in  alle  hem  bekende  gevallen  van  vleesch- 
gezwellen  der  lippen  was  het  weefsel  gemengd.  Inderdaad  zijn 
ook  deze  gezwellen  aan  de  teeldeelen  geen  zuivere  vleeschge- 
zwellen , maar  cystosarcomata  volgens  Müller  , die  grooten- 
deels  uit  eene  meer  of  minder  vaste , vezelige , meer  of  min- 
der vaatrijke  massa  bestaan,  waarin  echter  ook  regelmatig  af- 
zonderlijke zakken  voorkomen.  De  vezelige  massa’s  bestaan 
grootendeels  uit  een  eiwitachtig  ligchaam  ; zij  bevatten  tusschen 
deze  vezelen  ook  somwijlen  verstrooide  korreltjes.  Müller  geeft 
op , dat  men  ze  naar  de  overhand  hebbende  grondmassa  des 
gezw  els  tot  de  vleeschgezwellen  moet  brengen , dat  echter  de 
zakvorming  hen  zoo  regelmatig  eigen , en  de  vormen  dezer  ge- 
zw'ellen  dikwijls  zoo  eigenaardig  zyn,  dat  zij  als  bijzondere 
soorten  verdienen  vermeld  te  worden.  De  verschillende  soorten 
dezer  gezwellen  zullen  wij  bij  het  vleeschgezwel  der  baarmoe- 
der nader  opgeven.  Vater  deelt  een  geval  van  eeii  vleesch- 
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gezwel  der  baarmoeder  mede  (Historia  et  cara  sarcomatis  mon- 
strös! et  cancrosi,  Wittenb.  1693),  waarin  het  gezwel  12  pond 
woog  en  gelukkig  uitgesneden  werd.  Omtrent  de  oorzaken  en 
behandeling  dezer  gezwellen  geldt  hetzelfde,  w^at  w^y  reeds 
over  het  spekgezwel  gezegd  hebben. 

§ 140. 

i)  De  knoestgezwellen  aan  de  uitwendige  teeldee- 
len.  Wij  laten  na,  hier  eene  naauwkeurige  behandeling  van 
den  aard  van  het  knoestgezwel  vooraf  te  laten  gaan,  en  ver- 
wijzen in  dit  opzigt  tot  de  latere  verhandeling  over  kanker  der 
baarmoeder.  Het  knoestgezwel  kan  zijne  zitplaats  aan  den  kit- 
telaar , aan  den  pisw^eg , aan  de  kleine  en  groote  schaamlippen 
hebben.  Het  verschijnt  dikwijls  symptomatisch  bij  kanker  van 
de  baarmoeder  en  van  de  scheede , en  ook  niet  minder  dik- 
wijls primair.  Wanneer  het  den  kittelaar  aantast,  begint  het 
gemeenlijk  aan  den  eikel , en  breidt  zich  dan  meer  naar  achte- 
ren uit.  Het  wmrdt  hier  gemeenlijk  bij  het  bestaan  eener  alge- 
meene  vochtontmenging,  inzonderheid  bij  het  bestaan  van  venus- 
ziekte, door  plaatselyke  prikkelingen,  door  zelfbevlekking,  door 
te  veelvuldigen  bijslaap  veroorzaakt.  He  kanker  van  de  pisbuis 
gaat,  volgens  Colombat,  bijna  in  alle  gevallen  van  eene  prikke- 
ling van  eenvoudige  of  venerische  zweren , ten  gevolge  van  de 
aanraking  met  de  pis , of  schadelijke  verbandmiddelen  uit ; ook 
zal  de  kanker  op  de  overige  plaatsen  der  teeldeelen , die  door 
de  slapheid  van  hun  weefsel  reeds  tot  kankerachtige  zweren 
geneigd  zijn , zich  dikwijls  uit  eenvoudige  zweren  door  prikke- 
lingen 1311  allerlei  aard  ontwikkelen,  om  het  even  of  zy  w’^erk- 
tuigelijk,  door  wrijving  enz.  veroorzaakt  zijn,  dan  of  zij  door 
de  scherpe  afscheidingen  uit  de  teeldeelen  ontstaan. 

Ten  opzigte  van  de  behandeling  der  knoestgezwmllen  aan  de 
uitwendige  teeldeelen  moeten  wnj  eenige  punten  aanvoeren, 
w^aarin  zij  van  de  behandeling  dezer  gebreken  aan  de  inwen- 
dige teeldeelen  afwijken.  He  herkenning  van  den  waren  aard 
der  ziekte  is  bij  het  eerste  begin  van  het  gebrek  minder  on- 
zeker, en  men  moet  dus  de  behandeling  met  des  te  meer  zorg- 
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vnidigheid  inrigten , omdat  er  altijd  nog  volkomene  genezing 
te  verwachten  is  ; buitendien  kunnen  wij  plaatselijk  veel  kracht- 
dadiger handelen  , zoodat  hierdoor  nog  veel  meer  kan  uito’eri.o-t 
■worden , en  wij  mogen  zelfs  bij  het  slechtste  uitzien  der  zwe- 
ren de  iioop  niet  opgeven , omdat  zij  niet  altijd  door  eene  ziek- 
te van  het  gestel  veroorzaakt  worden.  De  uitwendige  aanwen- 
ding van  verzachtende,  ontstekingwerende  en  pijnstillende  mid- 
delen , inzonderheid  in  den  vorm  van  stovingen  , moeten  duur- 
zaam geschieden , totdat  alle  pijnlijkheid  geweken  is ; gelukt 
dit , dan  kan  men  later  altererende  middelen  aanwenden , zoo 
als  salpeterzuur  zilver  in  oplossingen,  de  zink-  en  loodberei- 
dingen  enz.  Deze  middelen  kunnen  zich  echter  slechts  in  wei- 
nige gevallen  nuttig  betoonen ; gemeenlijk  zal  men  plaatselijk 
sterker  moeten  doortasten , en  óf  de  knoestgezwellen  door  uit- 
snijding verwijderen , óf  bij  kankerachtige  zweren  de  geheele 
zieke  oppervlakte  met  bijtmiddelen  behandelen.  Inwendig  wijkt 
de  behandeling  van  die  van  baarmoederkanker  in  de  wezen- 
lijkheid niet  af,  weshalve  wij  daarop  verwijzen. 

§ 141. 

k)  De  sponsachtige  gez^vellen  der  uitwendige  teel- 
deel en.  De  verschillende  sponsachtige  voortbrengselen  kunnen 
evenzeer  aan  de  uitwendige  teeldeelen , als  op  alle  overige  plaat- 
sen des  ligchaams  tot  ontwikkeling  komen , en  onderscheiden 
zich  in  het  eerste  geval  door  geen  bijzonder  karakter,  wes- 
halve wij  hier  eene  meer  naauwkeurige  beschrijving  nalaten. 

§ 142. 

/)  Yloeijend  gezwel  der  schaamlippen  (oozing tumour 
of  the  labia).  Deze  naam  werd  door  Clarke  aan  een  eigen- 
aardig gezwel  gegeven  , dat  zich  op  eene  of  beide  schaamlip- 
pen ontwikkelt  , en  zelfs  tot  den  venusheuvel  uitstrekt.  Volgens 
CniJRcniLL  heeft  dit  gezwel  een  vast  weefsel  en  is  door  sple- 
ten verdeeld  ; de  kleur  verschilt  niet  van  die  van  de  huid  der 
teeldeelen , en  het  verheft  zich  zelden  nreer  dan  | tot  | duim 
boven  de  huid.  [Jit  de  oppervlakte  en  in  de  tussclienruimten  heeft 
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eene  waterachtige  vloeijing  in  eene  aanzienlijke  hoeveelheid 
plaats,  die  naar  het  gestel  der  zieke  en  de  weersgesteldheid 
verschilt;  bij  heet,  vochtig  weder  en  een  verzwakt  gestel,  is 
de  afscheiding  veel  aanzienlijker.  Deze  ziekte  komt  het  menig- 
vuldigst  bij  dikke  vrouwen  van  eenen  middelbaren  leeftijd  voor, 
die  vele  kinderen  gebaard  hebben,  of  wier  gestel  verzwakt  is. 
De  vochten  worden  soms  scherp  en  ontvellen  de  omliggen- 
de deelen,  zoodat  er  jeuken  en  vermeerderde  hitte  aan  de 
teeldeelen  worden  ondervonden.  Dit  ongemak  kan  ligt  met  pru- 
rigo  verwisseld  worden,  zoo  men  de  deelen  niet  naauwkeurig 
onderzoekt  en  op  het  uitpuilen  der  gezwellen  let. 

De  behandeling  vereischt  bovenal , • dat  de  vrouw  in  eene 
horizontale  ligging  rustig  gehouden  worde , omdat  bij  het  staan 
en  gaan  de  ontlasting  van  water  ongemeen  toeneemt.  Daar  bij 
het  oponthoud  in  w^arme  kamers , en  ook  by  het  liggen  in 
warme  bedden,  de  ziekte  verergert,  vermijde  men  deze  schade- 
lijke invloeden.  De  aanwijzing,  die  men  dan  het  eerst  heeft 
te  vervullen , bestaat  in  versterking  der  gezamenlijke  bevrerk- 
tmging  en  het  plaatselijk  gebruik  van  zamentrekkende  middelen. 
Men  veroorlove  de  zieke  eene  voedende  dieet , en  late  haar  zelfs 
eene  matige  hoeveelheid  wijn  gebruikèn ; uitwendig  wende 
men  zamentiekkende  poeders  aan , zoo  als  stijfsel  met  zwavel- 
zuur koper,  die  tot  fijn  poeder  gemaakt  en  gemengd  opge- 
strooid worden , of  zamentrekkende  wasschingen , b.  v.  een 
afkooksel  van  kina , van  eikenbast , van  groene  thee , enz.  ; 
ook  wasschingen  uit  wijn  en  wijngeest,  enz.  Men  zal  echter 
door  deze  middelen  zeldzaam  eene  volkomene  genezing  kunnen 
verkrijgen , en  dan  blijft  alleen  de  uitroeijing  van  al  het  zie- 
kelijke  met  het  mes  over. 

§ 143. 

m)  De  been-  en  steenachtige  zamengroeisels  in 
de  schaamlippen.  Over  het  bestaan  derzelve  heerscht  nog 
verschil  onder  de  geneeskundigen.  Volgens  Meissner  zou  er 
slechts  eene  waarneming  van  zulke  zamengroeisels  door  Ken- 
nedy (Medico-chirurgical  Journal  and  Review,  Yol.  TV,  No. 
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24,  Dec.)  medegedeeld  zijn;  maar  daar  er  bij  de  lieiijarigc 
zieke,  te  gelijk  in  de  streek  van  de  borstkas,  beenderen  door 
de  huid  te  voorschijn  kwamen , stemt  hij  het  gevoelen  van 
Gerson  toe  (Gerson’s  und  Julius’s  Magazin  der  ausländ.  Lite- 
ratur, Bd.  lil,  St.  3,  Hamburg  1818),  volgens  hetwelk  het 
verschijnen  der  in  verschillende  zachte  deelen  te  gelijk  aanwe- 
zige beenstukken  door  paedarthrocace  moet  verklaard  worden. 
Volgens  CoLOMBAT  zijn  de  waarnemingen  over  de  steenachtige 
zarnengroeisels  meermaals  voorgekomen ; en  hij  geeft  op , dat 
onder  verschillende  schrijvers  ook  Stöller  en  Sömmerring  steen- 
achtige zarnengroeisels  op  de  oppervlakte  der  groote  en  kleine 
lippen  waargenomen  hebben , zoodat  Meissner’s  gevoelen  hier- 
door wederlegd  w ordt ; en  ook  w ij  hebben  eenige , ofschoon 
zeldzame , gevallen  van  dien  aard  gezien.  Daar  zulke  steenachtige 
zarnengroeisels  vooral  dikwdjls  in  het  weefsel  der  baarmoeder 
w'orden  aangetroffen , zullen  wdj  bij  de  ziekten  van  dit  deel 
daarop  terugkomen , en  hier  slechts  aanvoeren , dat  de  uithaling 
der  steenachtige  massa  van  de  uitwendige  teeldeclen  in  alle 
gevallen  gemakkelijk  door  eene  insnijding  verrigt  kan  worden. 

§ 144. 

Behalve  de  hier  opgesomde  gezwellen  en  vreemde  voort- 
brengselen, zijn  nog  eenige  gevallen  voorgekomen,  w^aarin  zich 
bij  bezw^angerde  vrouw’ en  uitgroeisels  van  eenen  zeer  bijzon- 
deren aard  vormden,  Cederschjöld  (Svenska  Läkare-Sällskapets 
ïïandlingar,  Tionde  Bandet,  1825)  nam  bij  eene  eerstbarende 
peervormige  uitw'assen , ter  grootte  van  eene  hazelnoot , op  korte 
steelen  zittend , in  eene  groote  hoeveelheid  aan  de  schaamlip- 
pen waar.  Aanvankelijk  boden  zij  bij  de  bevalling  het  aan- 
dringend hoofd  grooten  weêrstand , maar  vielen  af,  toen  het 
in  den  doorzet  kwam.  Bij  het  onderzoek  bleek , dat  zij  uit 
blazen  bestonden,  die  door  een  vrij  dik  vlies  gevormd  en  met 
witten,  melkachtigen  etter  gevuld  waren.  Ook  bij  andere 
zwangere  vrouwen  ontdekte  Cederscdjold  uitw’assen  aan  de 
teeldeelen,  die  wel  in  hun  aanzien  op  venerische  uitwassen  ge- 
leken , maar  door  geen  bijtmiddel  of  andere  plaatselijke  behan- 
.IV.  2 G 
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deling  weg  te  krijgen  waren,  en  na  de  bevalling  volkomen 
verdwenen,  zonder  kw^ade  gevolgen  na  te  laten.  Lagneau 
(Dictionnaire  de  Médicine  en  XXI  volumes , Art.  Eicroissance) 
schrijft  deze  uitgroeisels  aan  de  drukking  van  het  kinderhoofd  op 
de  randen  van  het  kleine  bekken  toe,  w^aardoor  verstoppingen 
van  de  haarvaten  der  teeldeelen  zouden  ontstaan ; ook  zouden 
inspanningen  bij  het  gaan  en  dikwijls  herhaald  wrijven  en 
kittelen  der  teeldeelen  tot  deze  ziekten  aanleiding  geven.  In 
het  eerste  geval  verdwijnen  zij  na  de  bevalling  van  zelve;  in 
de  overige  is  ligchamelijke  rust  en  verwijdering  van  ligchame- 
lijke  prikkels  noodzakelijk.  Ook  wij  hebben  eene  groote  me- 
nigte van  zulke  gevallen  w^aargenomen , w^aarin  kleine , w^eeke 
gezw^ellen,  die  gemeenlijk  met  witten  vloed  gepaard  zijn,  aan 
de  teeldeelen  voorkwamen , die  niet  van  eenen  venerischen  oor- 
sprong w^aren , en  na  de  bevalling  van  zelve  verdw’^enen , zon- 
der eenige  behandeling.  Hunne  oorzaak  schijnt  in  de  vocht- 
ophooping  naar  de  teeldeelen  gedurende  de  zw^angerschap  ge- 
legen te  zijn. 

Tarozzi  (Annali  universali  di  medicina  del  Dr.  Annib.  Omo- 
DEi,  Milano  1819,  Marzo)  vond  bij  een  ISjarig  meisje  in  elke 
der  groote  schaamlippen  een  eivormig  ligchaam , dat  aan  eene 
streng  scheen  bevestigd  te  zijn,  en  tot  in  de  liezen  kon  ge- 
trokken worden.  Het  bleef  twijfelachtig,  van  welken  aard  deze 
ligchamen  waren.  Het  waarschijnlijkst  is  het  vermoeden , dat 
zij  de  eijerstokken  waren,  en  hierdoor  dus  eene  soort  van  her- 
maphrodismus  te  weeg  gebragt  werd. 

X,  De  werktuigelijke  beleedigingen  der  uit- 
wendige teeldeelen. 

§ 145. 

Werktuigelijke  beleedigingen,  zoo  als  kneuzingen,  verscheu- 
ringen en  verwondingen  der  uitwondige  teeldeelen,  zullen  den 
geneesheer  dikwijls  ter  behandeling  voorkomen  , daar  de  teel- 
deelen , aan  het  onderste  gedeelte  van  den  romp  gelegen , aan 
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schadelijke,  eenen  werktuigelijken  invloed  uitoefenende  oorzaken 
bijzonder  blootgesteld  zijn , zoo  als  bij  het  vallen  , springen , 
loopen , en  buitendien  een  gevs^elddadig  of  te  ruw  uitgevoerde 
bijslaap  en  de  baring  niet  zelden  beleedigingen  der  uitwendige 
teeldeelen  veroorzaken.  Bij  het  vallen  zullen  de  teeldeelen  dan 
inzonderheid  beleedigd  worden  , wanneer  de  vrouw  tegen  een 
vooruitstekend  ligchaam  valt,  en  dit  dadelijk  op  de  teeldeelen 
werkt , of  waanneer  de  vrouw  achterover  valt , en  de  dhen  naar 
het  bekken  opgetrokken  w orden ; bij  het  springen  of  vallen  zal 
soms  het  beleedigend  ligchaam  tusschen  de  dijen  der  vrouw 
indringen,  en  aldus  op  de  teeldeelen  werken.  Bij  den  ge- 
welddadigen  bijslaap  is  de  beleediging  des  te  grooter,  hoe  ster- 
ker de  vrouw,  hoe  grooter  de  onevenredigheid  tusschen  de 
teeldeelen  des  mans  en  der  vrouw'  is ; en  vooral  is  zij  dan 
belangrijk , wanneer  de  verkrachting  bij  eene  maagd , vooral 
waanneer  deze  nog  niet  volkomen  ontwikkeld  is , uitgevoerd 
w'ordt.  De  inscheuringen , die  gedurende  de  baring  plaats 
grijpen , zullen  bij  de  ziekten  der  barende  vrouwen  naauwkeu- 
riger  behandeld  wmrden. 

De  naaste  gevolgen  der  kneuzingen  van  de  uitw'endige  teel- 
deelen zijn : ontsteking , aanzienlijke  zwelling  , abscesvorming , 
bloedplekken  en  bloeduitstortingen.  De  ontsteking  is  echter 
zelden  phlegmoneus ; de  teeldeelen  vertoonen  veeleer  eene 
blaauw'achtige  kleur,  of  zijn  donkerrood,  bijna  zwart.  De  zwel- 
ling is  meestal  zeer  aanzienlijk.  Ettervorming  is  wel  een  veel- 
vuldig, maar  toch  niet  noodzakelijk  gevolg  daarvan  , gelijk  vele 
schrijvers  geneigd  zijn  te  gelooven,  Is  de  zamenhang  der  deelen 
verbroken,  dan  heeft  er  w'el  eene  zeer  aanzienlijke,  maar  zel- 
den gevaarlijke  bloeding  plaats ; de  wondranden  staan  niet  sterk 
van  elkander  af,  en  de  ontsteking  is  meestal  gering.  Zelfs  bij 
wonden  met  verlies  van  zelfstandigheid  zijn  de  verschijnselen 
meestal  matig  en  de  ontsteking  niet  zeer  uitgebreid. 

De  beleedigingen  der  uitwendige  teeldeelen  zijn  in  het  al- 
gemeen niet  gevaarlijk ; zelden  ontstaan  er  langdurige  onge- 
makken door  dezelve.  De  genezing  gaat  vaak  onverwacht  snel 
en  gelukkig  voort , en  de  geneeskracht  der  natuur  toont  zich 

IG 
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hier  vaak  in  eenen  onverwachten  graad  werkzaam.  De  ontste- 
king gaat  snel  voorbij  , de  zwelling  neemt  in  korten  tijd  aan- 
zienlijk af,  het  uitgestort  bloed  wordt  weder  opgeslorpt,  tus- 
schen  de  wondvlakten  stort  zich  bewerktuigde  lympha  uit , en 
verloren  gegane  deelen  herstellen  zich  binnen  korten  tijd. 

De  herkenning  der  beleedigingen  is  gemakkelijk  door  het  on- 
derzoek der  teeldeelen  met  het  gezigt ; echter  is  het  hier  vaak 
de  taak  des  geneesheers , om  ook  uit  de  aanwezige  verschijnse- 
len de  manier,  waarop  de  beleedigingen  aangebragt  zijn , op  te 
geven , en  te  beslissen  , of  er  al  of  niet  verkrachting  heeft  plaats 
gegrepen.  In  dit  opzigt  moet  de  geneesheer  zeer  voorzigtig  zijn, 
daar  niet  zelden  beleedigingen  van  dien  aard,  met  bedriegelijke 
bedoelingen  voorgewend , kunstmatig  veroorzaakt , of  andere 
beleedigingen  als  zoodanig  opgegeven  worden. 

§ 146. 

Wanneer  de  kneuzing  niet  zeer  aanmerkelijk,  de  ontsteking, 
zwelling  en  bloeduitstorting  slechts  gering  is,  vergenoege  men 
zich,  met  de  zieke  in  eene  rustige,  horizontale  ligging  te  hou- 
den , en  verkoelende , oplossende  omslagen  aan  te  wenden ; een- 
voudig koud  w ater  met  een  weinig  brandewijn , en  eau  de  Gou- 
lard , zijn  de  middelen , die  hier  passen.  Is  de  ontsteking  daar- 
entegen zeer  aanzienlijk,  zijn  de  pijnen  hevig,  en  verschijnt  er 
algemeene  koorts,  dan  zette  men  aanvankelijk  bloedzuigers  in 
de  nabijheid  der  lijdende  deelen , verordene  in  gewigtige  ge- 
vallen eene  aderlating , en  make  verkoelende  omslagen ; vindt 
men  echter,  dat  de  zwelling  snel  toeneemt , de  pijn  meer  klop- 
pend wordt,  en  de  ettcring  dus  niet  te  verhinderen  is,  dan 
wende  men  pappen  op  de  lijdende  deelen  aan,  om  de  absces- 
vorming  te  bespoedigen,  en  make  eene  behoorlijke  insnijding, 
zoodra  men  vochtgolving  w'aarneemt.  De  uitvloeijing  des  met 
bloed  gemengden  etters  leide  men,  volgens  de  regelen,  die 
wij  bij  de  abscessen  der  groote  schaamlippen  gegeven  hebben  , 
en  behandele  het  absces  volkomen , zoo  als  daar  opgegeven  is. 
Bij  eene  zeer  sterke  bloednitvating , past  de  behandeling  van 
het  bloedgezwel  der  groote  schaamlippen;  alleenlijk  moet  men 
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eerst  de  aanwezige  en  dit  ongemak  begeleidende  ontsteking , 
die  door  de  beleediging  zelve  voortgebragt  is  ^ nit  den  weg 
ruimen.  Sommigen  hebben  hier  de  aanwending  van  drukking 
aangeraden  ; maar  het  is  hoogst  moeijelijk  haar  regelmatig  aan 
te  brengen , en  buitendien  is  zij  in  vele  gevallen  schadelijk. 
Meer  kunnen  wij  bier  van  oplossende  pappen  uit  lijnzaad  met 
wijngeest  of  specerijachtige  kruiden  verwachten.  Wanneer  bij 
scheidingen  van  den  zamenhang  de  bloeding  zeer  aanzienlijk 
is , wende  men  bloedstelpende  middelen , en  wanneer  groote 
vaten  verwond  zijn,  de  onderbinding  aan.  Zijn  de  wonden 
niet  zeer  diep , dan  is  een  kleefpleisterverband  ter  likteeken- 
vorming  voldoende;  en  slechts  daar,  waar  de  wonden  wijduit 
elkander  gapend  worden  aangetroffen , en  men  eene  misma- 
king  door  eene  slechte  likteekenvorming  te  duchten  heeft , ga 
men  tot  de  bloedige  hechting  over , die  inderdaad  zelden  noo- 
dig  wordt.  In  alle  gevallen  moet  men  bij  wonden  der  teel- 
deelen  inzonderheid  daarop  letten  , dat  er  geene  tegennatuurlijke 
aaneengroeijingen  ontstaan  , om.dat  zij  ten  gevolge  der  zich  ont- 
wikkelende ontsteking  'en  de  uitzweeting  van  bewerktuigde 
lympha  zich  zoo  ligt  vormen.  Wanneer  de  beleedigende  lig- 
chamen  dieper  zijn  ingedrongen,  komt  de  behandeling  voor  de 
verwondingen  der  scheede  te  pas. 

I 

XI.  De  tegennatuurlijk  verhoogde  gevoeligheid 
der  uitwendige  teeldeelen. 

§ 147. 

Eene  tegennatuurlijk  verhoogde  gevoeligheid  der  uitwendige 
teeldeelen  neemt  men  vooral  waar  bij  vrouwen  uit  hoogere 
standen , en  dit  ongemak  is  even  lastig  als  hardnekkig , zoodat 
het  vaak  alle  aangewende  middelen  trotseert , en  bij  een  niet 
naauwkeurig  en  omzigtig  onderzoek  ligt  tot  dwalingen  in  de 
herkenning  verleidt.  De  ziekte  verschijnt  onder  zeer  verschil- 
lende vormen  en  in  eenen  zeer  verschillenden  graad.  In  eenige 
gevallen  is  zij  eene  zuiver  idiopathische  ziekte , en  ontstaat  uit 


246  OVE!l  DE  ZIEKTEN  DER  UITWENDIGE  TEELDEELEN. 


eene  verhoogde  prikkelbaarheid  van  de  zenuwen  der  geslachts- 
deelen : dezen  vorm  vindt  men  inzonderheid  bij  onvruchtbare 
vrouwen,  in  het  eerste  tiental  jaren  der  huwbaarheid,  en  ook 
tegen  den  ouden  dag.  In  andere  gevallen  is  zij  symptomatisch 
en  vergezelt  andere  ziekten  der  uitwendige  teeldeelen , zoo  als 
de  ontstekingachtige  aandoeningen , of  die , welke'  met  de  af- 
scheiding van  scherpe  stoffen  verbonden  zijn,  of  organische  zie- 
kelijke toestanden,  in  welke  gevallen  de  pijnlijkheid,  die  veelal 
deze  ongemakken  vergezelt , eene  ongewone  hoogte  bereikt , 
zoodat  alle  overige  verschijnselen  in  evenredigheid  daarvan  ach- 
terstaan. De  verschijnselen  dezer  ziekte  zijn  de  volgende:  Pijn 
bij  de  allerligtste  aanraking  der  teeldeelen , die  brandend  en 
trekkend  is ; de  zieken  kunnen  de  dijen  niet  tot  elkander  bren- 
gen en  moeten  zeer  voorzigtig  gaan  zitten ; zij  zijn , bij  eenen 
hoogen  graad  der  ziekte,  niet  in  staat  den  bijslaap  uit  te  oefe- 
nen. De  pijn  komt  ook  dikwijls  zonder  uitwendige  drukking, 
of  andere  op  de  teeldeelen  dadelijk  werkende  oorzaken , op  on- 
bepaalde tyden  op,  en  overweldigt  vaak  de  zieke,  zoodat  zij 
moet  gaan  liggen,  en  niet  in  staat  is  zich  overeind  te  houden 
of  te  gaan.  In  de  meeste  gevallen  gaan  krampachtige  aandoe-  | 
ningen  met  deze  ziekte  gepaard ; de  ingang  der  scheede  wordt 
door  de  zamentrekking  van  den  constrictor  cunni  zoodanig  ver- 
naauwd,  dat  het  onmogelijk  is,  eenen  vinger  in  te  brengen. 
Gedurende  de  baring  neemt  de  pijnlijkheid  en  kramp  toe;  de 
uittogi,  des  kinds  en  het  inbrengen  van  den  onderzoekenden 
vinger,  als  ook  het  inbrengen  der  ter  voleinding  der  baring 
noodzakelijke  werktuigen,  wordt  onmogelijk,  zoodat  de  vrouw 
met  alleen  zeer  hevig  en  langdurig  lijdt,  maar  ook  zeer  em- 
stig  in  gevaar  komt.  In  andere  gevallen  heeft  deze  ziekte 
meer  een  ontstekingachtig  karakter ; de  uitwendige  teeldeelen 

zijn  rood , en  de  zieke  klaagt  over  kloppende , heviff  bran- 
dende pijnen. 

§ 148. 

De  verhoogde  gevoeligheid  der  teeldeelen  kan  wel  op  alle 
tijden  der  huwbare  jaren  voorkomen,  doch  men  neemt  haar 
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het  veelvuldigst  waar  bij  jonge  vrouwen,  kort  na  de  voleinding 
van  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid,  vooral  bij  onvruchtbare 
vrouwen  en  gedurende  de  zwangerschap  en  de  haring,  inzon- 
derheid bij  eerstbarenden.  Bij  de  weifelingen,  die  zich  vóór 
het  komen  van  den  ouden  dag  vertonnen,  verschijnt  deze  ziekte 
weder  vaker,  Zenuwachlige  en  bloedrijke  voorwerpen  zijn 
daartoe  het  meest  geneigd,  en  zelfs  komt  zij  bij  dezulke  bijna 
uitsluitend  voor.  De  herkenning  builen  den  tijd  der  bevalling 
wordt  ook  door  de  schaamachtigheid  der  vrouw  zeer  moeijelijk 
gemaakt , en  de  verschijnselen  zullen  vaak  den  geneesheer  tot 
het  aannemen  van  gevaarlijke  organische  ziekten  verleiden.  Ver- 
rigt  men , ter  opsporing  der  ziekte,  een  onderzoek  met  de  hand, 
dan  zal  de  vrouw , bij  de  aannadering  van  den  vinger  tot  de 
inw^endige  teeldeelen  , hevige  pijnen  voelen , en  zelfs  kunnen  er 
zoo  gewigtige  krampachtige  toevallen  ontstaan , dat  men  ge- 
noodzaakt is  , van  het  onderzoek  af  te  zien.  De  ingang  in  de 
scheede  is  vernaauwd  ; de  constrictor  cunni  trekt  zich  kramp- 
achtig om  den  vinger  zarnen , zoodat  hij  niet  verder  doordrin- 
gen kan;  veelal  is  de  warmtegraad  verhoogd.  Bij  het  onderzoek 
door  het  gezigt  neemt  men  in  de  meeste  gevallen , waar  de 
ziekte  idiopathisch  is , volstrekt  geene  verandering  waar , en 
alleen  daar , waar  zij  meer  met  een  ontstekingachtig  karakter 
verbonden  is , vertoont  zich  eene  vermeerderde  opzetting  der 
uitwendige  teeldeelen , en  wanneer  er  kramp  aanwezig  is , eene 
zamentrekking  van  den  ingang  der  scheede.  Van  de  stramheid 
der  teeldeelen  is  deze  toestand  ligt  door  de  aanwezige  pijnlijkheid 
en  door  het  nalaten  der  zamentrekking  te  onderscheiden. 

De  oorzaken , die  deze  ziekte  te  weeg  brengen  , zijn  zeer  veel- 
soortig en  dikwijls  zeer  verborgen.  Vooreerst  wordt  de  ziekte 
altijd  door  eene  verhoogde  prikkelbaarheid  der  teeldeelen  ver- 
oorzaakt , weshalve  een  zenuwachtig  gestel , eene  vertroetelde 
opvoeding , eene  te  vroeg  opgewekte  geslachtsdrift , en  alles , 
wat  het  voorttelingstelsel  prikkelt,  eene  voorbeschiktheid  tot 
deze  ziekte  oplevert.  Onder  zulke  omstandigheden  wekken  dan 
veelsoortige  schadelijke  invloeden  het  uitbarsten  der  ziekte  ligt 
op , zoo  als  werktuigelijke  invloeden  op  de  teeldeelen  , te  ruw 
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en  te  veelvuldig  uitgevoerde  bijslaap , zelfbevlekking , enz ; 
voorts  alle  dynamische  prikkelende  invloeden , het  stondentijd'- 
perk,  op  welken  tijd  steeds  eene  verergering  der  ziekte  voor- 
komt; de  zwangerschap,  de  haring,  aanbeijen , prikkelingen 
van  den  endeldarm  door  wormen  of  verharde  drekstoffen,  per- 
singen, prikkelingen  van  de  blaas  en  van  de  pisbuis,  steenen 
in  de  blaas,  onder  welke  omstandigheden  de  uitw^endige  teel- 
deelen  consensueel  mede  lijden ; gemoedsbew  egingen , fouten  in 
den  leefregel , verkondingen , herpetische  en  andere  scherpten , 
prikkelingen  van  het  onderste  gedeelte  des  ruggemergs  moeten 
vaak  als  gelegenheidgevende  oorzaken  dezer  ziekte  aangezien 
worden,  terwijl  hunne  opsporing  des  te  gewdgtiger  is,  omdat 
alleen  door  derzelver  verwijdering  eene  volkomene  genezing 
mogelijk  is. 

De  voorspelling  dezer  ziekte  kan  niet  onder  alle  omstandig- 
heden gelijk  gesteld  worden;  bij  zwangere  vrouw’ en  pleegt  zij , 
gedurende  de  zw^angerschap , zeer  hardnekkig  te  zijn,  maar 
verdw  ijnt  veelal  met  de  haring ; de  gevolgen  derzelve , w anneer 
zij  bij  de  haring  of  in  het  kraambed  ontstaat,  kunnen  echter 
aanmerkelijker  zijn,  doordien  de  opgew^ondenheid  der  zieke  - 
eenen  hoogen  graad  bereikt,  en  er  zich  koortsige  toestanden 
ontwikkelen.  Bij  onbezwangerde  vrouwen  is  dit  ongemak  altyd 
zeer  lastig  en  langdurig,  de  genezing  vaak  zeer  moeijelijk  te 
verkrijgen , en  de  neiging  tot  wederinstortingen  zeer  sterk , 
zoodat  vrouw  en , om  deze  reden  alleen , niet  zelden  ongeschikt 
woorden  voor  het  huwelijksleven.  Gedurende  den  uittogt  des 
kinds  bij  barenden  is  er  gevaar  van  verscheuring  der  scheede 
en  des  bilnaads  aanw^ezig,  doordien  er  ligt  kramp  bij  komt. 

§ 149. 

Als  aanwijzingen , die  bij  de  genezing  te  vervullen  zijn , 
kunnen  de  volgende  worden  opgegeven:  1)  Terwijdering  der 
oorzaken : waar  b.  v.  aanbeijen  den  grondslag  dezer  ziekte  uit- 
maken , zal  zij  door  de  tegen  deze  ingerigte  middelen  het  ze- 
kerst verwijderd  worden ; 2)  verzachting  van  de  pijn  en  van 
de  kramp;  hiertoe  heeft  men  inwTijvingen  met  zachte  oliën. 
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mel  opiumzalven  , dampbaden  , stovingen  , omslagen  aanbevo- 
len, en  vooral  meent  Darling,  bij  groote  prikkelbaarheid  der 
teeldeelen , spoedige  hulp  van  het  uitwendig  gebruik  van 
chloorkalk  gezien  te  hebben , hetgeen  door  Meissner  bevestigd 
w^ordt.  Deze  middelen  zijn  echter  voornamelijk  alleen  gedu- 
rende de  bevalling,  ter  wegneming  der  krampachlige  zamen- 
trekking  van  den  constrictor  cunni , raadzaam  , of  in  hevige  aan- 
vallen van  pijn  op  andere  tijden , omdat  door  dezelve  eene 
oogenblikkelijke  verwijdering  van  de  kramp  of  de  pijn  te  ver- 
wachten is,  daar  zij  toch  de  verhoogde  prikkelbaarheid  der 
teeldeelen  niet  duurzaam  kunnen  afstemmen.  Tot  dit  einde 
moet  men  de  vrouw'  langen  tijd  rust  laten  houden,  of  haar 
slechts  lijdelijke  beweging  door  rijden  in  de  vrije  lucht  toela- 
ten, en  alle  overige  prikkelingen  der  bewerktuiging  verwijderd 
houden , vervolgens  aanvankelijk  laauwe  baden  laten  nemen , 
en  dagelijks  eenige  malen  eene  koude  douche  tegen  de  teel- 
deelen aanw'enden ; maar  zoo,  dat  de  w'aterstraal  in  het  begin 
niet  zeer  krachtig  w'erkt.  Is'  het  door  de  aanwending  dezer 
middelen  gelukt , de  kw'aal  slechts  eenigermate  te  doen  beda- 
ren , en  de  krampen  vooreerst  weg  te  nemen , dan  w'erke  men 
versterkend  op  het  zenuw  stelsel , en  ga  vroeg  tot  de  meer  koele 
baden  en  eindelijk  tot  geheel  koude  baden  en  douches  over , 
w aarvan  wij  veel  goeds  gezien  hebben , zoo  als  inzonderheid 
van  het  zeebad.  In  eenige  gevallen  vereischt  de  dieet  eene 
bijzondere  opmerkzaamheid,  en  vooral  dan,  wanneer  de  ziekte 
door  fouten  in  den  leefregel  zigtbaar  toeneemt ; hier  is  dan 
misschien  het  gebruik  van  de  melkkuur  zeer  raadzaam , die 
het  doelmatigst  in  de  lente  of  des  zomers  w'ordt  aangewend , 
maar  bij  behoorlijke  voorzigtigheid  ook  in  den  winter  voort- 
gezet kan  worden.  Gardien  raadt  in  gevallen  van  jeuken,  dat 
van  eenen  herpesachtigen  uitslag  afhangt,  het  gebruik  van 
Spaanschevliegpleisters  aan.  Behalve  de  overige  middelen  ter 
verdrijving  van  de  herpetische  kwaadsappigheid,  is,  volgens 
hem , eene  op  de  binnenvlakte  der  dijen  aangelegde  Spaansche- 
vliegpleister  dikwijls  het  zekerste  middel , om  de  vrouwen  van 
hare  kw  aal  te  bevrijden , omdat  daardoor  de  herpes  van  zijne 
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plaats  verwyderd  wordt;  men  kan  de  Spaanschevliegpleisters 
evenwel  ook  in  de  verhoogde  prikkelbaarheid , ook  wanneer  er 
geen  jeuken  daarbij  aanwezig  is , op  de  groote  schaamlippen 
leggen , om  de  tegennatuurlijke  gevoeligheid  in  deze  deelen  door 
de  verwekking  eener  andere  voorbijgaande  pijn  om  te  stemmen. 

xn.  H et  jeuken  aan  de  teeldeelen. 

(Pruritus  vulvae). 

§ 150. 

Het  jeuken,  pruritus,  itching  of  the  vulva , prurigo  de  la 
vulve , maakt , wanneer  het  eenen  hoogen  graad  bereikt  heeft , 
eene  der  lastigste  en  pijnlijkste  kwalen  uit,  aan  welke  de  vrouw 
onderhevig  is ; echter  komt  het  vaker  in  eenen  ligten  vorm 
voor,  waar  het  evenwel  altijd  hoogst  lastig  is.  Het  maakt  zich 
kenbaar  door  een  jeukend , brandend  gevoel , dat  óf  slechts 
tot  de  groote  schaamlippen  bepaald  is , óf  zich  tot  aan  den  in- 
gang der  scheede  en  den  schaambeensboog  uitbreidt ; in  eenige 
gevallen  tast  het  zelfs  de  scheede  aan.  Yolgens  Churchill  (t. 
a.  p.)  is  de  ziekte  in  den  strikten  zin  slechts  het  verschijnsel 
eener  andere  ziekte , dat  zich  echter  in  eenen  zoo  hoogen  graad 
ontwikkelt,  dat  het  eene  bijzondere  opmerkzaamheid  vereischt. 
In  deze  bewering  is  echter  Churchill  te  ver  gegaan : de  ziekte 
is  zekerlijk  niet  altijd  eene  zuiver  zenuwachtige  kwaal,  maar 
gaat  veeleer  met  veranderingen  op  de  huid  gepaard , en  deze 
behooren  in  vele  gevallen  onafscheidelijk  tot  de  ziekte , zoo  als 
wij  dit  later  zullen  opgeven ; zoodat  hier , waar  andere  bepaal- 
de ziektevormen  aan  de  teeldeelen  aanwezig  zijn  en  het  jeuken 
te  weeg  brengen,  dit  voor  symptomatisch  moet  gehouden  wor- 
den ; in  andere  gevallen  zijn  echter  de  afscheidingen  volkomen 
eigenaardig , en  in  sommige  is  deze  ziekte  eene  zuivere  zenuw- 
ziekte. 

De  verschijnselen  der  ziekte  zijn:  jeuken,  branden  en  prik- 
kelen aan  de  teeldeelen , welke  aandoeningen  periodisch , of 
ten  minste  in  afzonderlijke  aanvallen , opkomen , na  eenigen  tijd 
nalaten,  en  meer  of  minder  vrije  tusschenpoozen  van  eenige 
uren  , en  zelfs  dagen  hebben.  Is  het  jeuken  aanmerkelijk , dan 
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is  de  zucht  om  te  krabben  zoo  hevig  en  onAveêrstaanbaar , dat 
alle  gevoel  van  schaamte  ter  zijde  gezet  wmrdt , en  de  zieken 
de  teeldeelen  zoo  gewelddadig  wrijven , dat  zij  bloedig  worden. 
Ten  gevolge  van  de  zenuwrijkheid  der  aangetaste  deelen  en  het 
hevig  terugwerkingsvermogen  der  vrouwelijke  bewerktuiging, 
verschijnen  er  spoedig  stoornissen  van  de  gezondheid ; de  zieke 
■wordt  in  eenen  hoogst ' opgewekten  en  soms  zenuwachtigen  toe- 
stand gebragt ; en  wordt  de  ziekte  niet  spoedig  tegengegaan , 
dan  is  de  toestand  der  zieke  hoogst  beklagenswaardig.  Zij  is 
genoodzaakt,  zich  van  alle  gezelschappen  verwijderd  te  houden, 
wordt  hierdoor  en  door  haar  ligchamelijk  lijden  in  eenen  me- 
lancholischen toestand  gebragt , en  is  aan  hare  eigene , uit  eene 
beangstigde  verbeeldingskracht  ontspruitende  gedachten  overge- 
laten, Haar  geest  is,  zoo  als  Churchill  opgeeft,  ten  gevolge  van 
de  opwekking  der  aangetaste  deelen,  met  wellustige  denkbeel- 
den en  onzuivere  begeerten  bezig,  en  haar  gedrag  jegens  het 
mannelijk  geslacht  wordt,  zelfs  tegen  haren  wil,  zoo  als  eene 
zieke  zich  uitdrukte,  door  de  ligchamelijke  stoornis  geleid,  zoo- 
dat  de  ziekte  in  volkomene  baarmoederwoede  kan  overgaan ; 
deze  verschijnselen  moeten  echter  volstrekt  niet  als  algemeen 
beschouwd  woorden,  en  komen  veeleer  slechts  als  uitzondering 
voor , aangezien  in  de  meeste  gevallen  de  geslachtsdrift  afneemt , 
en  soms  zelfs  tegenzin  in  den  bijslaap  ontstaat.  Dewees  neemt 
ook  aan , dat  dit  jeuken  van  de  baarmoederwoede  streng  moet 
onderscheiden  worden , en  houdt  beide  ziekten , zoo  in  aard  als 
in  "werking,  voor  geheel  verschillend,  Yolgens  hem  zou  voorts  de 
eene  nooit  in  de  andere  overgaan , zoo  als  eenige  geneesheeren 
opgeven;  veeleer  zou  het  jeuken  nooit  \vellustig  zijn,  omdat 
alle  vrouwen  gedurende  deze  ziekte  den  grootsten  tegenzin  in 
den  bijslaap  hebben.  De  ondervinding  bevestigt  echter  deze  laat- 
ste bewering  geenszins  algemeen , aangezien  in  zeldzame  geval- 
len stellig  baarmoederwoede  uit  deze  ziekte  ontstaan  kan.  Het 
jeukend , brandend  gevoel  wordt  door  het  krabben , dat  de  zie- 
ke niet  kan  nalaten , in  eenen  hoogen  graad  verergerd  ; ook 
klimt  de  ziekte  door  de  bedwarmte , na  den  maaltijd  en  bij 
ligchaamsinspanningen. 
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§ 151. 

' Eij  het  onderzoek  der  teeldeelen  vindt  men  bij  het  idiopa-- 
thische  jeuken  dikwijls  naauwelijks  zigtbare  blaasjes  en  schub- 
ben ; de  blaasjes  zijn,  volgens  Colombat,  toegespitst;  zij  bevatten 
altyd  eenig  vocht,  zoodra  zij  hunne  volkomene  ontwikkeling 
bereikt  hebben,  breken  óf  van  zelve  óf  door  het  krabben 
open,  en  ontlasten  een  roodachtig  of  bruinachtig  vocht,  dat 
bij  het  droogen  eene  korst  maakt.  Dewees  stemt  ook  hier- 
mede overeen,  en  geeft  op,  dat,  welke  ook  de  verwijderde 
oorzaak  moge  zijn , altijd  de  uitscheiding  van  een  scherp  vocht 
plaats  grijpt,  dat  het  jeuken  en  den  last  steeds  verergert.  Bij- 
na altijd  klimt  de  ziekte  na  langere  of  kortere  tusschenruiroten  , 
en  schijnt  door  eene  vernieuwde  uitzweeting  van  eene  dunne 
en  gemeenlijk  troebele  w^ei , die  de  zieke  zelve  waarneemt, 
weder  voortgebragt  te  worden.  Wij  hebben  als  de  veelvuldig- 
ste  voimen  de  spitse  blaasjes,  maar  ook  eenen  tweeden  vorm 
waargenomen,  die  platte  en  breede  blaasjes  maakt,  welke 
in  het  midden  eenen  indruk  hebben.  Deze  beide  soorten 
van  blaasjes  storten  bij  het  afkrabben  geen  vocht  uit,  maar 
laten  zich  als  eene  witachtige  slijmige  massa  afwasschen.  In 
eenige  gevallen  zagen  wij  deze  massa  als  droog,  bijna  poeder- 
achtig stof , dat  by  het  krabben  afviel , of  als  eene  smerige , 
dikachtige  massa.  De  ziekte  kan  wel  op  eiken  leeftijd  voor- 
komen , maar  het  meest  vindt  men  haar  toch  bij  vrouwen , die 
tot  den  ouden  dag  naderen  of  reeds  daarin  gekomen  zijn; 
gedurende  den  rijpen  leeftijd  zal  zij  zich  bij  zwangeren  en  bij 
vrouwen , die  aan  stoornissen  van  de  stondenvloed  lijden , het 
menigvuldigst  en  hevigst  ontwikkelen.  Trouwen,  die  aan  alge- 
meene  kwaadsappigheid  of  plaatselijke  kwaadsappige  ziekten  der 
teeldeelen  lijden,  zijn  aan  het  jeuken  het  meest  onderhevig. 
Tooits  komt  deze  ziekte  in  het  tijdperk  van  het  huwbaar  wor- 
den  bij  jonge  meisjes  voor.  Volgen  Meissner  zouden  phlegmati- 
sche vrouwen,  die  neiging  hebben  tot  vet  worden,  eenen  bijzon- 
deren aanleg  daartoe  vertoonen ; w'^ij  hebben  reeds  opgegeven , 
dat  op  dien  tijd  voornamelyk  onvruchtbare  vrouwen  daardoor 
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aangelast  worden.  Volgens  Denman  zijn  die  vrouwen,  W'elke 
doode  kinderen  ter  w'ereld  brengen , meer  lot  deze  ziekte  ge- 
neigd , dan  Avanneer  zij  levende  kinderen  baren , w elke  opmer- 
king door  de  w^aarnemingen  van  Devvees  niet  bevestigd  Avordt , 
en  Avij  kunnen  ons  ook  niet  stellig  daarover  uitlaten. 

In  de  lagere  graden  Avordt  deze  ziekte  wel  ligt  genezen , 
maar  heeft  zij  zich  sterker  ontwikkeld , dan  Avordt  zij  ook  snel 
cn  onophoudelijk  erger;  de  algemeene  prikkeling  Avordt  zeer 
aanmerkelijk;  de  huid  der  aangedane  deelen  verandert  zich, 
Avordt  hard , door  het  geweldig  krabben  opengescheurd , en  er 
vormen  zich  diepere  en  slecht  uitziende  ontvellingen  en  zweren. 

Dewees  geeft  op  , dat  er  bij  deze  kAvaal  vaak  spruAvachlige 
Avoekeringen  voorkomen , en  beschrijft  een  geval  van  dien  aard. 
Eene  jonge,  deugdzame  vrouw  Averd  in  het  begin  harer  zw^an- 
gerschap  door  een  onverdragelijk  jeuken  aan  de  schaamdeelen 
en  zelfs  buiten  in  den  scheedemond  aangetast.  Toen  de  schaam- 
lippen vaneengehouden  werden,  zag  men  duidelijk,  dat  de  ge- 
heele  vulva,  de  uitgang  der  scheede,  en  het  voelbaar  gedeelte 
derzelve,  geheel  met  spruw^  bedekt  waren.  Ook  geeft  Willan 
op , dat  het  verschijnen  van  spruAV  aan  de  uit-  en  inwendige 
schaamdeelen  niet  zoo  geheel  ongeAvoon  is , en  dat  mannen , 
die  met  zulke  personen  omgang  gehad  hebben  , ligt  spruwach- 
tige  zweren  aan  den  eikel  en  de  voorhuid  kregen.  ^Vij  heb- 
ben in  verscheidene  gevallen  spruAv  aan  de  teeldeelen  Avaarge- 
nomen , maar  zij  Avas  slechts  in  eenige  gevallen  door  jeukende, 
brandende  pijnen  vergezeld , zoodat  zij  met  het  jeuken  niet  in 
een  noodzakelijk  verband  stond  , en  dit , even  als  de  andere 
plaatselijke  uitslagziekten  aan  de  teeldeelen,  slechts  toevallig 
veroorzaken.  Ook  geeft  Deaatees  zelf  op , dat  er  niet  in  alle 
gevallen  dezer  ziekte  eene  spruAvachtige  Avoekering  aanwezig  is , 
en  van  drie  zieken  , bij  Avelke  hij  de  teeldeelen  naauAvkeurig 
onderzocht , vertoonden  zich  slechts  bij  twxe  derzelve  zulk  eene 
aandoening,  zoodat  hij  niet  eens  de  evenredigheid  kan  opgeven, 
in  welke  deze  spruAvachtige  hoedanigheid  der  teeldeelen  aan^ 
getroffen  Avordt. 
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§ 152. 

Over  de  oorzaken,  die  den  grondslag  dezer  ziekte  uitmaken , 
zijn  de  geneesheeren  zeer  verschillend  van  gevoelen,  en  inder- 
daad kunnen  ook  velerlei  oorzaken  aanleiding  daartoe  geven.  Ons 
dunkt  vooral  eene  verhoogde  gevoeligheid  der  teeldeelen  en  de 
afscheiding  van  scherpe,  bijtende  stoffen  de  schuld  daarvan 
te  moeten  dragen.  Het  vaakst  zal  de  afscheiding  der  smeer— 
kliertjes,  die  aan  de  uitwendige  teeldeelen  zeer  talrijk  zijn, 
zoodra  zij  eenen  scherpen  aard  aanneemt , en  zich  vooral  hij 
warm  bieder  ophoopt,  de  bron  der  prikkeling  wezen.  Opper- 
vlakkige ontsteking  dezer  deeleii , inzonderheid  wanneer  zy  met 
prurigo  of  eczema  gepaard  zijn,  verwekken  de  ziekte  in  andere 
gevallen,  4^an  den  anderen  kant  heeft  men  de  ziekte  aan  ver- 
ouderden huiduitslag,  platluizen  (pediculi  pubis),  aderspatten 
en  andere  plaatselijke  aandoeningen  geweten , en  vooral  zou  zij  , 
volgens  WiLLAN  (Allgemeine  medicinische  Annalen,  Altenburg 
1803,  Jul,  S.  519),  dikwijls  bij  Lichen  en  Lepra  als  een  sym- 
ptomatisch ongemak  voorkomen.  Ook  is  gebrek  aan  zindelijk- 
heid door  vele  schrijvers  als  oorzaak  opgegeven.  In  dit  laatste 
opzigt  beweert  echter  Dewees,  dat  in  de  vele  gevallen,  die 
ter  zijner  kennis  kwamen,  gebrek  aan  zindelijkheid  niet  als  | 
oorzaak  der  ziekte  beschouwd  kon  woorden , en  volgens  zijn  oor- 
deel kan  dit  alleen  de  ziekte  verergeren.  Toorts  geeft  hij  op , 
dat  hem  geen  geval  voorgekomen  is , waarin  kwaadaardige  uit«’ 
slag  of  platluizen  als  oorzaken  konden  vermeld  worden ; even 
min  zag  hij  dit  ongemak  door  aderspatten  ontstaan.  Echter 
zijn , van  den  anderen  kant , de  waarnemingen  van  het  bestaan 
van  zoodanige  toestanden  te  menigvuldig,  om  ze  geheel  te  ont- 
kennen, en  zoo  zij  al  niet  onmisbaar  tot  het  jeuken  behooren , 
zullen  zij  toch  in  vele  gevallen , bij  eene  verhoogde  gevoelig- 
heid der  teeldeelen , aanleiding  daartoe  geven ; hetgeen  ook  onze 
waarnemingen  getoond  hebben.  Zeer  dikwijls  komt  dit  onge- 
mak symptomatisch  bij  witten  vloed , bij  ziekten  der  baarmoe- 
der , die  met  eene  scherpe  afscheiding  gepaard  zijn , bij  ziekten 
en  geprikkelde  toestanden  van  de  blaas  en  van  den  endeldarm , 
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ZOO  als  inzonderheid  bij  aarsmaden  yoor.  Zoo  geeft  Blundell 
(Diseases  of  women,  p.  274)  op,  dat  de  oorzaak  van  het  jeu- 
ken misschien  eene  aandoening  van  het  slijmvlies  der  baarmoe- 
der is , hetgeen  door  de  overeenkomst  met  andere  slijmvliezen 
waarschijnlijk  zou  gemaakt  worden,  waar  het  jeuken  en  de 
zitplaats  der  ziekte  zich  op  verschillende  plaatsen  vertoonen ; 
echter  moet  deze  bewering  als  algemeene  wet  afgewezen  wor- 
den. Gedurende  de  zwangerschap  wmrdt  dit  ongemak  door  den 
vermeerderden  toevoer  van  vochten  naar  de  teeldeelen  en  door 
de  verhoogde  gevoeligheid  dezer  deelen  verwekt.  Op  dezelfde 
wijze  kunnen  stoornissen  van  den  stondenvloed , in  de  jaren  van 
den  -beginnenden  ouden  dag , door  de  tegennatuurlijke  vocht- 
menging en  de  nog  altijd  naar  de  geslachtsdeelen  plaats  grij- 
pende vochtophoopingen  voornamelijk  aanleiding  tot  deze  ziekte 
geven.  Men  moet  ingevolge  deze  meening  verscheidene  soor- 
ten van  jeuken  onderscheiden,  die  wij  reeds  in  de  vertaling 
van  het  w^erk  van  Dewees  over  de  ziekten  der  vrouw  aange- 
voerd hebben  , 'namelijk  de  volgende: 

1)  Jeuken  uit  eene  zenuwachtige  oorzaak,  pruritus  neural- 
gicus : daarbij  is  droogte  der  scheede  aanwezig ; de  last  is 
zeer  aanzienlijk  en  zoo  hardnekkig,  dat  wij  slechts  eene 
slechte  voorspelling  ten  opzigte  der  genezing  kunnen  vaststel- 
len. Zelfs  de  sterkste  zenuwmiddelen , die  men  hier  aangewend 
heeft , toonen  zich  vaak  onwerkzaam ; hier  schaadt  in  het  be- 
gin de  koude , en  de  deelen  moeten  steeds  warm  gehouden 
worden, 

2)  Jeuken  uit  een  volbloedig  gestel  wordt  bij  bloedrijke 
vrouwen  aangetrofPen. 

3)  Jeuken  uit  bloedophooping  naar  de  aanbeijen,  eene  zeer 
veelvuldige  kw^aal. 

« 

4)  Aderspatten  van  de  scheede  en  van  haren  ingang,  als 
oorzaak  van  het  jeuken. 

5)  Klierziek  jeuken. 

6)  Herpetisch  , kwaadsappig  jeuken. 

7)  Symptomatisch  jeuken,  door  prikkeling  van  nabijgelegen^ 
deelen,  inzonderheid  door  aarsmaden. 
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§ 153. 

\ 

De  voorspelling  verschilt  zeer  naar  den  graad  der  ziekte  en 
de  omstandigheden , waaronder  zij  voorkomt.  Yerschijnt  zij  in 
eenen  geringen  graad  en  zonder  zamenstelling  met  andere  kwa- 
len, dan  gelukt  de  genezing  vaak  zeer  snel.  Bij  hare  verschij- 
ning gedurende  de  zwangerschap , of  bij  stoornissen  van  den 
stondenvloed,  kan  zij  vaak  na  de  bevalling,  en  inzonderheid 
door  het  zogen,  of  na  de  regeling  van  het  bedrijf  van  den  ston- 
denvloed, volkomen  verwijderd  worden.  Waar  de  ziekte  sym- 
ptomalisch  voorkomt,  en  algemeene  of  plaatselijke  ziekten  haren 
grondslag  uitmaken,  hangt  de  genezing  van  de  hardnekkigheid 
van  deze  af;  zoo  ook  bij  de  aanwezigheid  van  ziekten  der  na- 
bijgelegene  deelen.  Bij  eene  sterke  ontwikkeling  en  groote  he- 
vigheid der  ziekte  , bij  het  medelijden  der  gezamenlijke  bewerk- 
tuiging,  is  de  ziekte,  zoo  al  niet  levensgevaarlijk,  toch  hoogst 
lastig , de  zieke  mist  alle  nachtrust , het  gemoed  wordt  hevig 
opgewonden , en  in  andere  gevallen  zullen  er  zich  zelfs  kram- 
pen en  stuipen  bij  voegen , en  er  kan  zich  eene  werkelijke  baar- 
moederwoede  of  krankzinnigheid  ontwikkelen.  Ook  moet  men 
opmeiken , dat  deze  ziekte  zich  aan  den  man  kan  mededeelen , 
wanneer  de  bijslaap  met  eene  daaraan  lijdende  vrouw  uitgeoe- 
fend wordt.  De  verschijnselen  zijn  hier,  wat  hun  algemeen 
karakter  betreft,  tamelijk  gelijk  aan  die,  welke  bij  de  vrouw 
waargenomen  worden:  de  voorhuid  zwelt,  jeukt  hevig,  of  hare 
geheele  inwendige  oppervlakte,  met  den  eikel  der  roede,  wordt 
met  spruwachtige  woekeringen  bedekt , zoo  als  Dewees  dit  ook 
heeft  waargenomen. 

§ 154. 

De  behandeling  van  dit  ongemak  is  maar  al  te  vaak  langs 
eenen  zuiver  empirischen  w^eg  ingerigt  geweest , en  wij  vinden 
bij  de  bijzondere  schrijvers  hoogst  verschillende  middelen  als 
specifiek  aangeraden.  Als  het  algemeenste  middel  vindt  men 
den  borax  aangeprezen ; maar  deze  mag  geenszins  als  een  on- 
feilbaar en  zeker  middel  beschouwd  worden  , w^aarvoor  Dewees  , 
die  hem  inzonderheid  aanbeveelt,  hem  zelf  niet  kan  uitgeven, 
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tiaar  hij  ook  in  zijne  handen  bij  sommige  gevallen  nutte- 
loos bleef;  hij  geeft  echter  op,  dat  hij  de  kwaal  daardoor 
nooit  zag  verergeren.  Verduc  raadt  halve  baden  aan  en  het 
baden  met  een  aftreksel  van  weegbree  en  een  weinig  kalkwa- 
ter,  bij  welk  mengsel  men  nog  een  weinig  loodsuiker,  kamfer 
en  salammoniak  kan  voegen ; ook  zou  volgens  hem  het  oleum 
tartari  per  deliquium  met  zoete  amandelolie  zeer  voordeelig 
w^erken.  Hegewisch  raadt  als  een  zeker  middel  tegen  dit  ge- 
brek de  sublimaat-oplossing  aan  (zie  Horn’s  Archiv,  Bd.  Yf  , S. 
12),  en  Wedekind  bevestigt  hare  w'erkzaamheid  in  dergelijke 
gevallen  (Hufeland’s  Journal,  1822,  Sept,).  Schneider  be- 
proefde dit  middel  te  vergeefs,  en  genas  de  ziekte,  doordien 
hij  de  lijdende  deelen  met  een  mengsel  van  anderhalf  drach- 
men blaauwzuur  met  zes  oneen  wijngeest  liet  w asschen , waarop 
zij,  volgens  hem,  binnen  14  dagen  was  verdw^enen.  YV^ilson 
bevestigt  daarentegen  het  nut  van  de  sublimaat-oplossing.  Trous- 
SEAU  schreef,  met  goed  gevolg,  w^asschingen  uit  eene  oplossing 
van  drie  drachmen  koolzure  polasch  in  eene  once  gedestilleerd 
water  voor , van  welke  oplossing  hij  eenen  eetlepel  vol  in  een 
waschbekken  met  water  liet  gieten.  De  hoeveelheid  van  deze 
oplossing  werd  dagelijks  langzamerhand  vermeerderd,  totdat 
een  ligt*  opbruisen  in  het  'vvater  te  weeg  bragt.  Churchill 
houdt  een  afkooksel  van  witte  papaverbollen  met  azijnzuur 
lood , in  eene  evenredigheid  van  zestien  oneen  van  het  afkooksel 
met  eene  halve  drachme  azijnzuur  lood , voor  zeer  werkzaam. 
Waller  zag  van  het  gebruik  eener  oplossing  van  salpeterzuur 
zilver  (5  of  10  grein  op  eene  once  water)  zeer  veel  nut ; vol- 
gens Blundell  zou  dit  echter  slechts  een  voorbijgaand  voordeel 
opleveren , maar  geene  volkomene  genezing  kunnen  bew^erken. 
Andere  geneesheeren  hebben  zalven  ter  plaatselijke  aanwending 
aangeprezen ; en  onder  deze  raadt  Churchill  voornamelijk  het 
gebruik  van  ungt.  acetat.  plumbi , van  ungt.  merc.  praec.  albi 
en  ungt.  sulphuris  aan.  Ryan  wil  ,vaak  door  bals.  copaivae  in 
gevallen , waar  de  borax  niet  hielp , zijn  doel  bereikt  hebben ; 
en  Dewees  houdt  dit  voor  een  hoogst  nuttig  ondersteunings- 
middel  bij  het  gebruik  van  den  borax;  de  laatste  schrijver 
lY.  17 


258  OVER  DE  ZIEKTEN  DER  UITWENDIGE  TEELDEELEN. 

voert  een  geval  aan,  waarin  het,  gedurende  eenige  dagen  voort- 
gezet, genezing  bewerkte.  Ook  deelt  hij  een  voorbeeld  mede, 
waarin  eene  inspuiting  uit  eene  drachme  aqua  ammon.  pur. 
en  8 oneen  water  zich  zeer  w'erkzaam  betoonde,  en  meent  dit 
door  verschillende  w^aarnemingen  bevestigd  gevonden  te  hebben. 
Yolgens  Meissner  is  het  door  Darling  (London  medical  repo- 
sitory  and  review , 1826,  Febr.)  aanbevolen  middel  het  werk-* 
zaamste.  Dit  bestaat  uit  eene  oplossing  van  chloorsoda  in  32 
deelen  w ater , of  bij  eene  prikkelbare  huid  met  meer  water. 
Bij  eene  36jarige  vrouw',  die  meermaals  zw'anger  gew'eest  w'as , 
en  in  de  zevende  maand  der  zwangerschap  door  een  ondrage- 
lijk jeuken  der  schaamlippen  aangetast  werd , w'aren  purgeer- 
middelen , plaatselijke  bloedontlastingen,  azijnzuur  lood,  salpe- 
terzuur, calomel,  sublimaat  met  kalkw'ater  en  andere  w'asch- 
middelen  en  zalven  zonder  gevolg  aangewend.  Maar  reeds 
eenige  uren  na  de  aanwending  van  de  chloorsoda  voelde  de 
zieke  verligting  en  viel  in  eenen  gerusten  slaap.  Eenige  da- 
gen lang  keerde  het  jeuken  van  tijd  tot  tijd  weder,  maar 
W'eek  telkens  voor  de  10  of  15  minuten  lang  durende  aan-  j 
wending  van  het  genoemde  middel.  Scott  en  Dierbach  be-  I 
vestigden  het  nut  van  dit  middel.  Michaölis  (v.  GRäFE’s  und  i 
V.  Walther’s  Journal  flir  Chirurgie  und  Augenheilk. , Bd.  IX, 
Heft  2^ , w'endde  de  chloorpotasch  bij  eene  zeer  zwaarlijvige 
vrouw  aan,  bij  w'elke  een  half  jaar  lang  alle  middelen  zonder 
nut  aangewend  waren,  en  genas  daardoor  het  ongemak  binnen 
veertien  dagen  volkomen ; even  zoo  goede  diensten  bew'ees  hem 
dit  middel  bij  een  lastig  jeuken  van  den  balzak.  Hij  gaf  tw  ee 
drachmen  chloorpotasch  met  zes  oneen  W'ater.  Meissner  spreekt 
naar  zijne  ondervinding  ook  gunstig  over  dit  middel,  en  gaf 
aanvankelijk  2 drachmen  op  10 , later  op  8 oneen  water. 

§ 155. 

Deze  en  vele  andere  middelen  zijn  op  den  empirischen  weg 
aangeraden,  en  wij  hebben  ze  daarom  opgesomd,  omdat  inder- 
daad , bij  de  langdurigheid  en  hardnekkigheid  dezer  kwaal , de 
geneesheer  vaak  tot  verschillende  middelen  moet  overgaan,  en 
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omdat , door  eigenaardige  en  onverklaarbare  idiosyncrasicn  dezer 
gevoelige  deelen  des  ligchaams , nu  eens  het  eene , dan  weder 
het  andere  zich  bij  voorkeur  werkzaam  betoont«  Evenwel  laten 
zich  eenige  regelen  vaststellen , volgens  welke  men  de  keus  der 
middelen  in  de  meeste  gevallen  moet  leiden , en  wdj  zullen 
dezelve  opgeven.  Het  eerste  komt  ons  hier  de  idiopatische  jeuk 
voor. 

Yóór  alles  onderzoeke  men  de  plaatselijke  hoedanigheid  der 
lijdende  deelen.  Yindt  men,  dat  de  teeldeelen  slechts  eene  ge- 
ringe verandering  vertonnen , dat  de  afscheiding  slechts  zeer 
gering  is , en  de  ziekte  dus  voornamelijk  van  eene  verhoogde 
gevoeligheid  afhangt,  dan  zijn  in  het  begin  pijnstillende  omsla- 
gen, die  laauw  moeten  aangewend  wmrden,  aanbevelenswaar- 
dig ; zoo  als  een  afkooksel  van  witte  slaapbollen , een  aftreksel 
van  cicuta  met  opiumtinctuur , enz.;  later,  wanneer  de  pijn- 
lijkheid gering  is,  zal  zich  hier  het  gebruik  van  zamentrek- 
kende  en  verkoelende  middelen  nuttig  betoenen , zoo  als  eene 
oplossing  van  azijnzuur  lood  , van  zwavelzuur  zink , en  boven 
al  de  opklimmende  douche  en  koude  zitbaden.  Yindt  men 
integendeel  de  teeldeelen  in  eenen  ontstoken  toestand , dan 
moeten  deze  naar  gelang  van  de  hevigheid  der  ontsteking  be- 
handeld 'worden ; bloedzuigers  in  de  nabijheid  der  teeldeelen , 
koude  omslagen,  zelfs  het  opleggen  van  ijswater,  zijn  hier 
aangewezen.  Yertoont  er  zich  eene  Hgte  uitbotting  van  kleine 
blaasjes,  met  uitscheiding  van  vocht,  dan  kan  men  dadelijk 
tot  zamentrekkende  middelen , tot  zink , sublimaat , enz. , in 
verbinding  met  narcotica,  zijne  toevlugt  nemen,  en  hier  zullen 
zich  ook  de  oplossingen  van  chloorsoda  of  chloorpotasch  , of  eene 
oplossing  van  zwavel  in  w^ater,  zeer  dienstig  betoonen.  Yer- 
oorzaken  meer  kAvaadaardige , herpetische  of  venerische  uitslag- 
vormen  de  ziekte,  dan  zijn  sublimaat  en  andere  kwikberei- 
dingen  aangewezen. 

In  alle  gevallen  boude  men  de  gezamenlijke  bewerktuiging 
en  vooral  den  toestand  des  darmkanaals  steeds  in  het  oog.  Er 
moet  voor  behoorlijke  buikopening , en  zelfs  voor  eene  eenig- 
zins  rijkelijke,  door  purgerende  middenzouten  gezorgd  worden, 

17  ^ 
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Is  het  individu  zeer  gevoelig,  dan  zoeke  men  de  algemeene- 
prikkelbaarheid  door  aanvankelijk  meer  warme,  later  meer 
koele  baden  weg  te  nemen , verordene  vervolgens  eene  behoor-« 
lijke  levenswijze,  eene  schrale,  niet  prikkelende  dieet,  het  op— 
onthoud  in  eene  zuivere  lucht , en  late  in  eenen  meer  matigen . 
of  sterkeren  graad  purgeren,  naarmate  van  het  gestel.  Het  kan 
zelfs  noodzakelijk  worden,  der  zieke  eene  regelmatige  kuur 
aan  te  raden,  zoo  als  het  gebruik  van  het  zeebad,  van  deui 
Emser  bron,  van  Kissinger  water,  van  de  Adelheidsbron , enz., 
Is  de  ziekte  symptomatisch,  dan  kan  slechts  door  de  verwij- 
dering der  primaire  ziekte  eene  grondige  genezing  verkregen 
woorden.  Waar  algemeene  kwaadsappigheden  haren  grondslag 
uitmaken , moeten  zij  verdreven  worden , tot  wxlk  einde  alte- 
rerende middelen,  zoo  als  salsaparilla , het  Zittmannsche  de- 
coctum,  de  sublimaat,  of  eene  ontlastende  geneeswijze,  als  het 
gebruik  van  purgeermiddelen,  zoute  minerale  bronnen,  enz. 
noodig  zijn.  Ireland  vond  het  inwendig  gebruik  van  verdund 
zw'avelzuur  zeer  w^erkzaam.  Ziekten  van  de  blaas , van  den 
endeldarm , van  de  baarmoeder  enz.  moeten  door  de  gepaste  | 
middelen  genezen  worden.  Maar  altijd  trachte  men  door  pal- 
liative middelen  het  lijden  der  zieken  te  verzachten,  tot  welk 
einde  de  reeds  boven  opgesomde  middelen  gebezigd  kunnen 
woorden.  Bestaat  er  eene  algemeene  opwekking  ten  gevolge  van 
het  plaatselijk  lijden,  dan  kan  het  bij  zeer  volbloedige  voor- 
werpen noodzakelijk  wmrden , eene  algemeene  aderlating  te  ver- 
rigten,  of  afleidende  bloedontlastingen  door  het  aanzetten  van 
bloedzuigers  of  koppen  in  de  heiligbeensstreek  aan  te  wenden ; 
meestal  zijn  echter  bedarende , verzachtende  middelen  voldoen- 
de , zoo  als  kleine  giften  van  narcotica , belladonna , digitalis , 
hyoscyamus,  aqua  laurocerasi , de  emulsiën  en  verzadigingen , 
en  behoorlijke  inrigting  der  dieet , zoo  als  ook  rust  in  de  ho- 
rizontale ligging. 

Wanneer  pediculi  pubis  de  ziekte  veroorzaken,  wende  men 
de  grijze  kwikzalf , of  terpentijnolie , of  een  aftreksel  van  tabak 
aan , of  beslrooije  de  deelen  met  calomel.  Is  de  zieke  zw^an- 
ger,  dan  vergenoege  men  zich,  palliatief  te  handelen,  zorge 
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voor  de  grootste  zindelijkheid  der  deeJen , en  wende  omslagen 
of  inwrijvingen  van  narcotische  middelen  aan , daar , in  weerwil 
van  alle  aangebragte  hulp , de  ziekte  meest  toch  eerst  na  de 
bevalling  geheel  verdwijnt.  Ook  daar , w^aar  het  ontbreken  der 
stonden  oorzaak  der  kwaal  is,  verdwijnt  zij  meestal  eerst  dan, 
wanneer  het  gelukt  is , den  stondenvloed  te  herstellen. 

Wij  zullen  hier  nog  aanvoeren , dat  Chambon  eene  verschei- 
denheid van  het  jeuken  beschrijft,  waarin  de  ziekte  aan  den 
hals  der  baarmoeder  gezeteld  is.  Deze  verscheidenheid  zou  veel 
ondragelijker  zijn  dan  het  jeuken  der  vulva , daar  de  zieke 
aan  den  trek , om  het  deel  te  krabben , niet  kan  toegeven. 
Wanneer  het  jeuken  tot  eenen  zekeren  graad  van  hevigheid 
klimt , veroorzaakt  het  eene  opgewondenheid  , woede , stuip- 
achtige bewegingen,  verdraaijingen  des  ligchaams , opzetting 
van  den  buik , toevallen  van  verstikking , even  als  men  die  bij 
de  vrijsterziekte  waarneemt.  Trouwen,  die  aan  deze  kwoal 
lijden  , en  met  hare  mannen  omgang  hebben , worden  woe- 
dend , zoo  het  zaad  het  branden  van  den  baarmoederhals  niet 
verzacht.  (Des  maladies  des  filles , Tol.  TI,  p.  73.) 


TIERDE  HOOFDSTUK. 


Over  de  ziekten  van  het  maagdenvlies^ 


% 156. 

Het  maagdenvlies  vertoont  velerlei  afwijkingen  van  zijnen 
natuurlijken  vorm  en  hoedanigheid , en  geeft , naar  den  graad 
en  den  aard  dezer  afwijkingen,  tot  dikwijls  zeer  aanzienlijke 
stoornissen  aanleiding. 

I.  Het  ondoorboord  zijn  van  het  maagdenvlies.  Dit 
komt  niet  zelden  voor,  maar  wordt  bijna  altijd  eerst  ten  tijde 
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van  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid  ontdekt,  doordien  thans- 
het  regelmatig  afgescheiden  stondenbloed  geen  uitw^eg  vindt , en 
zich  dus  van  lieverlede  ophoopt , en  de  baarmoeder , de  scheede 
en  het  maagdenvlies  zelf  aanmerkelijk  uitzet.  Bij  elk  stonden- 
tijdperk  lijdt  dan  de  vrouw^  aan  op  Aveeën  gelijkende  pijnen  ^ 
die  later  bij  eene  groote  ophooping  van  bloed  menigvuldiger 
opkomen  en  aanzienlijker  worden,  De  stondenAverkzaamheid 
kan  zelfs  geheel  onderdrukt  worden,  en  velerlei  andere  onge- 
makken kunnen  zich  ontwikkelen,  die  door  den  geneesheer 
als  de  gevolgen  eener  eenvoudige  opstopping  der  stonden  be- 
schouAvd  Avorden.  Alleen  het  onderzoek  der  teeldeelen  door  het 
gezigt  kan  de  herkenning  stellig  maken.  Zoo  deelt  Denman 
een  geval  mede,  Avaarin  eene  jonge  dame  bij  hare  aanverAvan- 
ten  in  verdenking  van  eene  zwangerschap  kAvam,  en  zich  aan 
een  onderzoek  onderwierp , w^aarbij  men  het  maagdenvlies  on- 
doorboord vond.  De  omschrevene  zwelling  der  baarmoeder 
reikte  tot  aan  den  navel , en  de  uitwendige  deelen  waren  van 
voren  tot  eene  rondachtige  Avitte  massa  aan  den  ingang  der 
scheede  uitgezet , zoodat  zij  eene  gedaante  vertoonden , zoo  als 
men  bij  het  doorgaan  van  het  kinderhoofd  w^aarneemt.  Ook 
wij  hebben  verscheidene  gev^allen  van  dien  aard  waargenomen , 
en  onder  anderen  ook  een  geval,  AA^aarin  bij  een  jong  meisje 
het  maagdenvlies  half  kogelvormig  uitpuilend,  en  het  stonden- 
bloed blaauAvachtig  doorschemerend  gevonden  werd ; door  eene 
insnijding  Averd  dit  gebrek  genezen,  De  verAvisseling  met  de 
zw^angerschap  is  hier,  vooral  bij  een  oppervlakkig  onderzoek  der 
teeldeelen,  ligt  mogelijk,  daar  de  uitzetting  der  baarmoeder, 
de  algemeene  verschijnselen  en  het  niet  te  voorschijn  komen 
der  stonden  tot  dAA^alingen  verleiden.  M’Cauley  bekent  zelf, 
dat  hij  in  een  geval  de  uitpuiling  van  het  maagdenvlies  voor 
de  door  het  kind  naar  beneden  gedrongene  deelen  had  gehou- 
den (Smellie's  Coll.  I,  No.  1,  Y).  In  vele  gevallen  drukt 
het  verzamelde  bloed  op  de  scheede  , op  den  endeldarm  en  de 
pisbuis , zoodat  er  opstopping  van  den  stoelgang  en  van  de  pis 
ontstaat.  Dit  had  in  een  door  Dr.  Benevoli  verhaald  geval 
plaats,  Benevoli  beproefde  eenen  catheter  in  te  brengen,  maar 
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te  vergeefs  ; den  anderen  dag  wilde  hij  eene  Iw  eede  proef  ne- 
men,  en,  doordien  hij  daarbij  meer  gewelddadig  dan  voorziglig 
te  werk  ging,  stak  hij  het  maagdenvlies  door,  en  te  gelijk 
ontlastte  zich  eene  groote  hoeveelheid  donker  gekleurde  stof, 
en  dat  wel  bijna  32  pinten. 

Het  ontbreken  van  de  opening  in  het  maagdenvlies  wordt 
óf  door  werkelijke  vergroeijing  der  opening  veroorzaakt  , óf 
daardoor , dat  zich  een  vlies  over  de  opening  uitbreidt  en  deze 
toesluit.  Wij  namen  onder  anderen  een  geval  w^aar , w aarin 
alle  vier  weken  de  hevigste  kolijken  en  koortstoevallen  met 
een  gespannen  buik  voorkw^amen , w^elke  eindelijk , na  een  lang 
verloop  van  tijd , in  periodiek  opkomende  epileptische  toevallen 
met  Somnambulismus  overgingen,  en  de  gezondheid  der  overi- 
gens sterke  vrouw  ongemeen  veel  schade  deden.  Tot  in  haar 
twintigste  jaar  werd  zij  met  alle  middelen  zonder  gevolg  be- 
handeld , toen  w ij  , gedurende  het  opkomen  der  hevigste  toe- 
vallen , geroepen  weerden , en  een  onderzoek  der  teeldeelen  ver- 
langden. Dit  werd  ons  toegestaan,  en  wij  vonden  tot  onze 
verwondering  tusschen  de  schaamlippen  eenen  blaasvormig  uit- 
gezetten,  kleinen  kogel,  die,  toen  w'ij  nu  door  het  gezigt  het 
onderzoek  bew^erkstelligden , eene  blaauw^achtige  kleur  vertoon- 
de , waardoor  w'ij  dadelijk  op  het  vermoeden  kw^amen , dat  hier 
stondenbloed  achter  lag.  Door  de  gemaakte  insnijdingen  werd 
eene  hoeveelheid  dik , zwart  bloed  ontlast , en  van  nu  af  aan 
werd  de  stondenvloed  geregeld , w aardoor  al  de  toevallen  ver- 
dwenen. (Theoretisch-praktische  Yerloskunde , pl.  X,  fig.  63.) 

In  eenige  gevallen  strekte  zich  het  maagdenvlies  over  den 
mond  der  pisbuis  uit , zoodat  de  vrije  afvloeijing  der  pis  daar- 
door verhinderd  werd.  Zoo  verhaalt  Werner  van  een  klein 
meisje  , bij  hetwelk  het  maagdenvlies  zich  half  over  den  mond 
der  pisbuis  uitstrekte;  de  aanwezige  verschijnselen  werden  in 
het  begin  aan  eenen  blaassteen  toegeschreven ; later  herkende 
men  den  aard  der  ziekte,  en  genas  haar  gemakkelijk  door  de 
doorsnijding  van  het  vlies.  Een  tweede  geval  deelt  L.  Mende 
(Commentatio  anatomico-phjsiologica  de  hymene  seu  valvula 
vaginali  cum  tab.  aen.  YI>  Gotting.  1827)  mede;  het  maag- 
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denvlies  strekte  zich  hij  een  pasgeboren  kind  tot  over  den  mond 
der  pisbuis  uit.  De  hoeveelheid  bloeds,  die  zich  verzamelt, 
is  verschillend,  maar  vaak  zeer  aanzienlijk.  Yolgens  Dewees 
'sverden  in  de  meeste  gevallen  ten  minste  twee  mengelen  ontlast. 
Benevoli  vond  zelfs  bij  eene  zieke  10  pond.  — De  genezing 
dezer  ziekte  is  bij  eene  juiste  herkenning  niet  moeijelijk  ; het 
is  alleen  noodig  het  toesluitend  vlies  te  doorsnijden,  w^aartoe 
men  eene  gewone  bistouri  kan  gebruiken.  Echter  moet  men, 
daar  dikwijls  andere  ontaardingen  met  de  toesluiting  van  het 
maagdenvlies  verbonden  zijn,  zeer  voorzigtig  te  w^erk  gaan,  om 
geene  andere  deelen  te  beleedigen ; inzonderheid  is  dit  daar 
noodig,  w^aar  het  vlies,  door  het  ingesloten  vocht,  niet  sterk 
is  uitgezet.  Denman  zag , na  de  onvoorzigtige  uitvoering  dezer 
kunstbewerking,  eene  buikvlies-ontsteking  en  eene  doodelijke 
kraamvrouwenkoorts  volgen  (Introd.  p.  110).  Daar  eene  be- 
leediging  der  pisbuis  ligt  mogelijk  is,  is  de  raad,  om  eene 
sonde  in  dezelve  te  brengen , zeer  aanbevelenswaardig. 

§ 157. 

II.  Tegennatuurlijke  hoedanigheid  van  het  maag- 
denvlies. Het  maagdenvlies  vertoont  zich  door  zijne  tegen- 
natuurlijke hoedanigheid  op  velerlei  wdjzen  afwijkend.  Het 
meest  vindt  men  het  stevig  en  verdikt , zoodat  het  wel  regel- 
matig doorboord  is,  en  de  pis  en  het  stondenbloed  behoorlijk 
ontlast  worden,  maar  de  bijslaap  verhinderd  is,  omdat  het 
mannelijk  lid  niet  door  het  maagdenvlies  kan  dringen.  Ge- 
vallen van  dien  aard  zijn  zeer  dikwijls  waargenomen.  De  ont- 
vangenis is  onder  zulke  omstandigheden  mogelijk , maar  de  be- 
valling wordt  verhinderd-  Daar  dus  dit  gebrek  alleen  den  bij- 
slaap en  de  haring  stoort,  komt  het  meestal  slechts  bij  ge- 
huw'de  of  bezwangerde  vrouwen  ter  kennisse  des  geneesheers. 
Daar,  waar  de  bijslaap  verhinderd  w^ordt , is  eene  insnijding 
in  het  te  vast  en  verdikt  maagdenvlies  noodig ; men  make  eene  . 
langwerpige  insnijding , en  verdeele  dan  met  eene  schaar  iedere 
zijdelingsche  lap  in  twee  deelen.  Gedurende  de  haring  scheurt 
het  verdikte  maagdenvlies  meestal  van  zelf;  maar  zoo  dit  niet 
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gebeurt,  moet  men  eene.  insnijding  maken,  waardoor  de  ver- 
traging der  haring  zeker  wordt  weggenomen.  In  geen  der  ons 
voorgekomene  gevallen  waren  wij  genoodzaakt  het  scheede- 
klapvlies  bij  de  bevalling  door  de  kunst  te  doorsnyden ; het 
werd  veeleer  meestal  door  het  voortgaand  hoofd  des  kinds  ver- 
scheurd , en  in  zeldzame  gevallen  zelfs  zoo  uitgerekt , dat  de 
haring  kon  afloopen , zonder  dat  het  gescheurd  werd ; in  een 
geval  werd  het  scheedeklapvlies , zelfs  na  twee  bevallingen , 
behouden,  hetgeen  eenen  zeer  verslapten  toestand  van  hetzelve 
aanduidt. 

Eene  verdubbeling  van  het  maagdenvlies  vonden  Rutsch 
(Observationes  chirurg.  22  u,  23) , Lisfranc  (Maladies  de  l’u- 
terus  etc..  Paris  1837)  en  Mende  (t.  a.  p. , p.  15).  Wanneer 
hierdoor  de  bijslaap  of  de  haring  niet  gestoord  wordt , door- 
dien het  verdubbeld  maagdenvlies  niet  toegeeft , moet  dit  ge- 
brek slechts  als  eene  natuurkundige  afwijking  beschouwd  wor- 
den ; maar  verschijnen  er  stoornissen , dan  is  hier  ook  de  kunst- 
bewerking aangewezen. 

Mende  (Geslechtskrankheiten  des  Weibes,  S.  293)  beschrijft 
eenen  eigenaardigen  ziekelijken  toestand  van  het  scheedeklap- 
vlies, als  eene  w^oekerende  ontaarding  van  deszelfs  massa,  die 
aan  deszelfs  ondersten  hoek  pleegt  te  beginnen  en  zich  langza- 
merhand naar  boven  uitstrekt.  Dit  gebrek  schijnt  altijd  door 
inscheuringen  der  plooijen , die  het  maagdenvlies  vormen , te 
moeten  voorafgegaan  worden,  zoodat  er  afzonderlijke  lappen  ont- 
staan , die  zich  beginnen  uit  te  zetten , in  de  schaamspleet  en 
zelfs  tot  buiten  dezelve  doordringen , en  eene  breede  , overal 
ingekerfde,  bloemkoolachtige  oppervlakte  verkrijgen,  waaruit 
een  kwalijk  riekend  vocht  uitvloeit.  Bij  de  aanraking  bloeden 
zij  een  weinig  aan  de  grondvlakte.  Op  zichzelve  zijn  deze  uit- 
wassen niet  zeer  pijnlijk ; maar  bij  het  snel  gaan  veroorzaken 
zij  , omdat  de  grondvlakte  der  plooijen , die  het  maagdenvlies 
vormen , daardoor  gerekt  wordt , een  hoogst  onaangenaam  ge- 
voel, dat  ook,  wanneer  men  er  dadelijk  aan  trekt,  of  ook 
slechts  de  schaamlippen  uiteenspreidt,  evenzoo  gevoeld  wordt. 
Dit  gebrek  ontstaat  vaak  uit  inwendige  ziekteprikkels , en  is 
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een  gevolg  van  niet  geheel  uitgeroeide  klierziekte , van  terug- 
gedreven huiduitslag,  hoofdzeer  en  andere  kwaadsappigheden; 
echter  komen  er,  volgens  Mende,  ook  gevallen  voor,  in  welke 
zich  buiten  den,  ten  tijde  van  de  ontwikkeling  der  huwbaar- 
heid , sterkeren  aandrang  van  vocht  naar  de  teeldeelen , en  bui- 
ten het  wrijven  bij  herhaalde  zelfbevlekking,  volstrekt  geene 
oorzaken  laten  aantoonen.  Yenerisch  of  kankerachtig  zag  Men- 
de dit  gebrek  nooit.  Bovenal  is  het  bij  deze  ziekte  noodzake- 
lyk,  al  het  ontaarde  door  de  kunstbewerking  te  verwijderen, 
omdat  de  last  voor  de  vrouw  niet  slechts  zeer  aanmerkelijk  is , 
maar  ook  de  naburige  deelen  ligt  mede  aangetast  kunnen  wor- 
den. In  het  begin,  wanneer  het  onderste  gedeelte  van  het 
scheedeklapvlies  nog  gezond  is,  sngde  men  eiken  lap,  die  van 
boven  begint  te  ontaarden,  kort  by  zijne  grondvlakte,  nog  in 
het  gezonde  af,  hetgeen  het  best  met  de  schaar  geschiedt , zor- 
ge  alsdan  voor  het  stillen  der  bloeding,  en  verhindere  bij  de 
genezing  elke  tegennatuurlijke  vergroeijing.  Is  de  ontaarding 
reeds  verder  uitgebreid,  en  blijkt  de  grondvlakte  van  het  maag- 
denvlies reeds  aangetast  te  zijn,  dan  moet  men  al  het  ontaar- 
de zoo  diep  als  mogelijk  is  wegsnijden,  de  bloeding  stillen, 
en  de  wondvlakte  met  een  poeder  uit  zevenboomkruid  en  rood 
praecipitaat  bestrooijen , waarbij  men  daarop  letten  moet,  dat 
de  naburige  deelen  niet  door  het  poeder  beschadigd  worden. 
YYaar  dit  poeder  niet  werkzaam  was , gebruikte  Mende  vooraf 
het  aanstippen  met  bijtwater  (Aqua  phagadaenica  uit  subli- 
maat en  kalkwater)  of  eene  zalf  uit  kopergroen.  Echter  is 
het  raadzamer , om  door  het  mes  of  door  bijtmiddelen  al  het 
ziekelijke  te  verwijderen.  Waar  inwendige  ziekteoorzaken  aan- 
wezig zijn , moeten  deze  eerst  door  de  gepaste  middelen  ver- 
wijderd worden. 

§ 158. 

Eenen  eigenaardigen  vorm  van  het  maagdenvlies  nam  Camp- 
bell waar  (Fboriep’s  Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natur-  und 
Heilkunde,  XIY,  4,  S.  56.);  het  had  den  vorm  van  eene  dik- 
ke strook  vast  celweefsel,  en  strekte  zich  in  eene  schuinsche 
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rigting  van  de  schaambeensvlakte  naar  de  lieiligbeensvlakte  der 
scheede  uit,  zoodat  aan  beide  zijden  van  dien  band  de  weg  vrij 
was ; echter  schijnt  dit  geval  minder  hier  dan  bij  de  legen- 
natuurlijke verdeelingen  der  scheede  te  behooren.  In  een  ander 
geval  ontdekte  d’Outrepont  op  de  plaats , waar  het  maagden- 
vlies zat , eenen  kraakbeenigen  ring , in  welks  midden  zich 
slechts  eene  1*  duim  wijde  opening  bevond.  De  proef,  om  met 
den  pink  in  de  scheede  te  dringen,  verwekte  hevige  pijnen, 
Yerweekende  dampbaden,  omslagen,  badsponsen,  drukspon- 
sen,  verwijdingsmiddelen  van  veerkrachtige  gom,  bleven  zonder 
gevolg,  en  het  gebrek  werd  verholpen,  doordien  D’OcTREPONr 
met  eene  gebogene  schaar  drie  insnijdingen  in  den  ring  op  ge- 
lijke afstanden  van  elkander  maakte , en  door  eenen  geolieden 
linnen  prop  van  een  duim  de  hereeniging  der  doorsnedene  dee- 
len  verhinderde. 

Somwijlen  vindt  men  het  maagdenvlies  reeds  bij  pasgeborene 
kinderen  in  eene  vleeschachtige  massa  ontaard , die  aan  het 
onderste  gedeelte  van  den  achterwand  der  scheede  is  vastgehecht , 
welke  misvorming  met  het  opgroeijen  grooter  kan  worden  en 
zich  zelfs  wel  in  de  scheede  uilstrekt.  Bij  anderen  is  het  te 
slap , zoodat  het  zakvormig  blijft , en  zelfs  bij  den  bijslaap  en 
den  baring  niet  scheurt.  Overigens  kunnen  zich  aan  het  scheede- 
klapvlies  al  die  ziekelijke  toestanden  ontwikkelen , die  aan  de 
schaamlippen  aangetroffen  worden  en  alreeds  beschreven  zijn , 
zoo  als  ontsteking,  zweren,  vreemde  voortbrengselen,  enz.  De 
behandeling  daarvan  behoeft  niet  nader  beschreven  te  worden* 


VIJFDE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  van  den  kittelaar» 

§ 159. 

De  kittelaar  kan  door  ontstekingachtige  ziekteprocessen  aan- 
getast worden , en  is  tot  dezelve  uit  hoofde  zijner  vaatrijkheid 
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zeer  geneigd.  Deze  ziekte  komt  ten  tijde  van  den  stondenvloed 
door  den  vermeerderden  aandrang  van  bloed  het  veelvuldigst 
voor,  maar  wordt  ook  niet  zelden  door  werktuigelijke  oorza- 
ken, door  prikkelingen  en  wrijvingen  der  teeldeelen  veroorzaakt. 
De  teekenen  der  ontsteking  zijn  roodheid,  pijn  en  zwelling- 
deze  laatste  inzonderheid  is  zeer  aanzienlijk,  zoodat  de  kitte- 
laar wel  viermalen  zoo  groot  wordt,  als  in  den  natuurlijken 
toestand.  Zeer  dikwijls  gaat  de  ontsteking  in  ettering  over , 
doordien  zich  op  eene  plaats  van  denzelven  een  absces  vormt , 
en  er  eene  dikwijls  niet  onbelangerijke  ettering  plaats  grijpt. 
In  andere  gevallen  wordt  de  ontsteking  weggenomen , maar  de 
kittelaar  blijft  langen  tijd  in  eenen  vergrooten  en  verharden  toe- 
stand. De  behandeling  wijkt  van  die  der  ontsteking  der  groote 
schaamlippen  niet  af:  naar  gelang  van  de  hevigheid  der  ont~ 
steking,  wende  men  bloedzuigers  of  koele  ontstekingwerende 
omslagen  aan,  en  wanneer  de  ettering  niet  meer  te  verhinde- 
ren is , bevordere  men  haar  met  warme  pappen.  De  dikwijls 
nablijvende  vergrootingen  en  verhardingen  des  kittelaars  kan 
men  aan  de  natuur  overlaten ; alleen  zorge  men , dat  er  geene 
prikkelingen  plaats  grijpen.  Wanneer  in  enkele  gevallen  de 
oplossing  niet  tot  stand  komt,  of  te  langzaam  voortgaat,  kan 
men^  inwrij vingen  met  ung.  cicutae , wasschingen  uit  specerij- 
achtige  kruidenaftreksels  en  algemeene  laauwe  baden  laten  ge- 
bruiken. Door  de  ontsteking  des  kittelaars  met  aanzienlijke 
zwelling,  en  inzonderheid,  wanneer  ook  de  voorhuid  doorbet 
ziekteproces  wmrdt  aangedaan , kan  zich  eene  phimose  des  kit- 
telaars vormen,  een  gebrek,  dat  echter  slechts  zeer  zeldzaam 
voorkomt. 

De  kittelaar  is  geneigd  tot  ontaardingen  van  allerlei  aard: 
men  neemt  dikwijls  aan  denzelren  zweren,  uitgroeisels,  kan- 
erachtige  en  andere  ontaardingen  waar,  die  dikwijls  eenen  zeer 
aanmerkelijken  graad  bereiken.  Daar  deze  ziekteprocessen  ook 
aan  de  overige  uitwendige  teeldeelen  voorkomen  en  reeds  naauw- 
euriger  behandeld  zijn,  en  bij  hun  verschijnen  aan  den  kitte- 
aar  geene  afzonderlijke  behandelingsregelen  noodzakelijk  ma- 
en,  verwijzen  wij  tot  het  vroeger  opgegevene.  Er  komt  ech- 
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ter  een  eigenaardige , meer  drooge  herpes  aan  den  kittelaar 
voor , die  zich  slechts  zelden  tot  de  schaamlippen  uitstrekt , en 
door  Mende  afzonderlijk  beschreven  is.  Hij  vertoont  zich  zoo 
Avel  op  den  kittelaar , als  op  de  voorhuid , gaat  met  jeuken 
en  zv^^elling  gepaard,  en  heeft  eene  geelroode  kleur.  Yooral 
ziet  men  den  eikel  bij  eene  naauwkeurige  beschouwing  met 
zeer  fijne,  zemelachtige  schubbetjes  bedekt,  die  dikwijls  afge- 
stooten  worden,  maar  zich  gestadig  vernieuwen.  Deze  ziekte 
breidt  zich  op  ééne  plaats  niet  verder  uit,  maar  er  vertoonen 
zich  wel  op  andere  plaatsen  nieuwe  plekken.  Zij  dringt  de 
zieken  tot  wrijven  en  krabben  der  teeldeelen , en  kan  daardoor 
tot  zelfbevlekking  en  zelfs  tot  baarmoederwoede  aanleiding  ge- 
ven. Mende  zag  op  de  schaamlip  nooit  meer  dan  twee  of  drie 
zulke  plekken.  Wij  hebben  edhter  de  schaamlippen  vaker  en 
in  grootere  uitgebreidheid  mede  aangedaan  gezien.  Yolgens 
Mende  ligt  de  oorzaak  van  dezen  herpes  in  de  hoogere  levens- 
panning des  kittelaars  gedurende  de  ontwikkeling  des  geslachts- 
vermogens , met  w^elke  eene  sterkere  zenuw^opgewektheid  in  den- 
zelven , vermeerderde  aandrang  van  bloed , en  zelfs  veihoogde 
ontwikkeling  en  wasdom  verbonden  zijn;  voornamelijk  bij  eene 
nog  niet  uitgeroeide  klierziekte.  — De  aanmerkelijke  vergroo- 
lingen  en  w oekeringen  des  kittelaars , die  men  bij  de  baar- 
moederwoede aantreft,  zullen  bij  deze  ziekte  naauwkeuriger 
beschreven  en  hare  behandeling  opgegeven  worden. 


ZESDE  HOOFDSTUK. 

Over  de  ziekten  der  scheede, 

§ 160. 

De  ziekten  der  scheede  zijn  deels  organische,  deels  dynami 
sehe,  en  worden  zeer  vaak  waargenomen,  ofschoon  min 
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dikwgis  dan  die  der  uitwendige  teeldeelen.  Tot  de  organische 
zieltelijke  toestanden  behooren  vooreerst  alle  afwijkingen  in  den 
vorm  der  scheede ; zij  kan  te  naauw  of  te  wijd , te  lang  of  te 
kort  zijn,  gesloten  of  in  verscheidene  kanalen  verdeeld,  geheel 
ontbreken  of  verscheurd  zijn,  de  zitplaats  van  gezwellen , zwe- 
ren of  breuken  uitmaken,  uitzakken  of  zich  omkeeren. 

1.  Het  ontbreken  der  scheede. 

§ 161. 

Er  zijn  verscheidene  gevallen  medegedeeld,  waarin  de  schee- 
de geheel  ontbrak,  zoodat  de  endeldarm  onmiddellijk  met  de 
pisblaas  in  aanraking  kwam.  In  vele  gevallen  van  dien  aard 
ontbrak  tevens  de  baarmoeder , of  zij  was  ten  minste  atrophisch ; 
in  eenige  daarentegen  was  zij  volkomen  ontwikkeld , en  alsdan 
kon  het  ontbreken  der  scheede  gevaarlijke  gevolgen  hebben, 
wanneer  de  natuur  niet  voor  de  uitvloeijing  van  het  stonden- 
bloed  door  de  pisblaas  of  den  endeldarm , of  op  eene  andere 
tegennatuurlijke  wijze , gezorgd  heeft.  He  eigenaardige  bijzon- 
heden van  deze  altijd  aangeborene  misvorming  zijn  verschillend, 
naar  gelang  de  scheede  geheel  of  gedeeltelijk  ontbreekt.  Ge- 
vallen van  dien  aard  zijn  de  volgende:  Engel  (de  utero  defic. 
in  Schlegel  Sylloge , I,  p.  239;,  Mém.  de  Berlin,  1774; 
Journal  des  Savans,  1777),  Boter  (Traité  des  maladies  chirur- 
gicales,  X,  422),  Morgagni  (de  sed.  et  caus.  morb.,  Ep.  11 
et  12;  epist.  67,  No.  7),  Hupuytren  (Boter  t.  a.  p.,  408, 
Bevue  de  medic.  franc,  et  étrangère , 12),  Boivin  en  Hugés 
{Traité  des  maladies  de  Tutérus,  Tom.  I,  p.  273),  Berbaut 
(Cours  d’acccouchemens,  p.  59,  Oreila,  Méd.  légale,  Tom. 
Ij  p.  159),  Busch  (B  USï’s  Magazin,  Bd.  X,  Heft  2),  Fre- 
teau  (Journal  de  Médecine,  de  Chirurgie  et  de  Pharmacie , 
Tom.  XLIII,  Janv.  1812),  Howship  (Practical  observations 
in  surgery  and  morbid  anatomy,  London,  1816,  Case  99), 
Kingdon  (Gerson’s  und  Juljus’s  Magazin  der  ausl.  Literatur 
der  gesamrnt.  Heilk.  1828,  Heft  2). 

De  herkenning  dezer  misvorming  der  teeldeelen  is  slechts  bij 
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een  naauwkeurig  onderzoek  mogelijk.  Ontbreekt  de  scheede 
geheel , dan  neemt  men  uitwendig  dikwijls  volstrekt  geene  teel- 
deelen  waar,  of  de  schaamlippen  zijn  met  elkander  verbonden 
en  de  ingang  der  scheede  ontbreekt.  Tot  het  nader  onderzoek 
brenge  men  eenen  catheter  in  de  blaas , en  den  wijsvinger  der 
andere  hand  in  den  endeldarm.  Yoelt  men  de  sonde  met  den 
vinger  duidelijk,  en  schijnen  er  tusschen  beide  slechts  dunne 
vliezen  te  liggen  , dan  kan  men  vaststellen , dat  de  scheede  ge- 
heel ontbreekt , en  dat  de  endeldarm  onmiddellijk  met  de  pis- 
blaas  en  den  pisweg  zamenhangt.  Yindt  men,  dat  er  eene  hard- 
achtige massa  tusschen  den  onderzoekenden  vinger  en  de  sonde 
ligt , dan  moet  men  dit  voor  een  beginsel  eener  scheede  hou- 
den. Door  den  vinger  verder  in  den  endeldarm  te  brengen, 
trachte  men  zich  van  het  bestaan  eener  baarmoeder  te  verze- 
keren, tot  welk  einde  ook  de  streek  boven  de  schaambeende- 
ren  naauw^keurig  onderzocht  moet  worden. 

De  handelwijze  des  geneesheers  moet  naar  de  uitkomsten  van 
het  onderzoek  bepaald  worden.  Yindt  men  te  gelijk  het  ont- 
breken der  baarmoeder,  dan  zijn  alle  proeven  tot  het  vormen 
eener  scheede  nutteloos , en  de  misvorming  heeft  overigens  gee- 
ne bijzondere  gevolgen.  Maar  is  er  eene  baarmoeder  aanwezig , 
verschijnen  de  teekenen  van  de  terughouding  van  het  stonden- 
bloed , dan  moet  aan  hetzelve  een  uitweg  verschaft  worden. 
Zoodra  nu  de  pisblaas  en  de  endeldarm  in  onmiddellijke  aan- 
raking met  ’clkander  zijn , kan  de  natuurlijke  weg  op  geenerlei 
wijze  hersteld  worden,  en  het  is  ook  onmogelijk,  om  het  stonden- 
bloed  eenen  uitweg  door  den  bilnaad  te  verschaffen.  Dan  blijft 
slechts  het  doorboren  van  de  baarmoeder  door  den  endeldarm 
over,  welke  kunstbewerking  door  l’Heritier  aangeraden  is. 
Daar  zij  ons  echter  zeer  bedenkelijk  voorkomt,  mag  zij  slechts 
daar  aangewend  woorden,  w'aar  de  aanwezige  ziekteverschijnse- 
len reeds  den  hoogsten  graad  van  gevaar  bereikt  hebben , en 
de  natuur  op  geene  andere  wijze , b.  v.  door  plaatsvervangen- 
de bloedingen,  het  gevaar  w^egneemt ; de  kunstbewerking  zel- 
ve is  dan  ook  gemakkelijk , daar  het  opgehoopte  bloed  ons  een 
leker  vast  punt  opgeeft , w'aar  wij  insteken  moeten.  In  vele 
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gevallen  zal  het  echter  wel  onnoodig  zijn , de  baarmoeder  zelve 
te  doorsteken,  en  een  eenvoudige  insteek  in  de  vliezen  van  den 
endeldarm  zal  het  bloed  laten  uitvloeijen,  wanneer  dit  door 
den  moedermond  gedrongen  is  en  denzelven  verwijd  heeft.  Daar, 
waar  een  beginsel  van  de  scheede  zich  tusschen  den  endeldarm 
en  de  pisblaas  bevindt , kan  men  beproeven  eene  kunstmatige 
scheede  te  maken ; ons  zijn  verscheidene  gevallen  bekend , in 
welke  deze  kunstbewerking  gelukt  is,  waarover  wij  in  de  leer 
der  kunstbewerkingen  naauwkeuriger  zullen  spreken. 

II.  De  geheele  toesluiting  der  scheede. 

§ 162. 

De  geheele  toesluiting  der  scheede  kan  onder  dezelfde  om- 
standigheden als  de  vernaauwing  van  het  scheedekanaal  plaats 
hebben.  De  ziekte  is  of  aangeboren  óf  later  verkregen , en  de 
toesluiting  kan  in  eenen  hoogeren  of  minderen  graad  voorko- 
men. Bij  de  toesluiting  zijn  de  rokken  der  scheede  met  elkan- 
der vergroeid,  of  zij  worden  door  een  ondoorboord  vlies  met 
elkander  vereenigd.  De  ziekte  wordt  dikwijls  eerst  ten  tijde 
der  huwbaarheid  ontdekt , omdat  hier  de  uitvloeijing  van  het 
stondenbloed  verhinderd,  de  uitvoering  van  den  bijslaap  vol- 
strekt onmogelijk,  of  ten  minste  moeijelijk,  en  de  ontvangenis 
gestoord  is.  Tolgens  Mende  strekt  zich  de  vergroeijing  der 
scheedewanden  wel  nooit  verder  dan  tot  hun  onderste  gedeel- 
te, en  zelden  verder  dan  over  eene  kleine  plaats  uit.  Dit 
is  echter  alleen  bij  aangeborene  vergroeijing  dikwijls  het  geval ; 
bij  de  latere  door  ontsteking,  zweren , verwondingen  of  vreemd- 
^oitige  voortbrengselen  verkregene  toesluitingen  kan  zich  ook 
in  de  hoogere  deelen  der  scheede  eene  vergroeijing  vormen.  De 
verschijnselen  der  ziekte  komen  overeen  met  die,  welke  een 
gesloten  maagdenvlies  te  weeg  brengt.  Het  stondenbloed  ho  pt 
zich  achter  de  geslotene  plaats  op  en  drijft  deze  naar  beneden, 
zoodat  men  haar  somwylen  reeds  door  de  uitwendige  teeldee- 
len  zien  kan.  Hetzelfde  geschiedt  bij  de  baring.  In  eenige 
gevallen  is  de  ingang  der  scheede  gesloten,  en  de  scheede 
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opent  zich  op  eene  tegeimatuurlijke  wijze  in  den  endeldarm  en 
de  pisblaas , hetgeen  altijd  een  gebrek  der  eerste  vorming  is. 
De  stondenvloed  en  de  afscheidingen  der  teeldeelen  kunnen  dan 
langs  dezen  weg  ontlast  worden.  Het  bovenste  gedeelte  der 
seheede  kan  alleen  vergroeijen , zoodat  het  met  de  baarmoeder 
niet  in  verband  staat , maar  eenen  blinden  zak  vormt. 

Gevallen  van  misvormingen  van  dien  aard  zijn  aangehaald 
door:  Oberteuffer  (J.  Cu.  Stark’s  neues  Archiv  f.  d.  Geburtsli., 
Frauenz.  u.  Kinderkrankh.  II,  4,  624);  de  seheede  was  in  haar 
midden  geheel  vergroeid;  Sciiiuitt  (Ch.  F.  IIarless,  Rheinisch- 
Westphalische  Jahrb.  für  Medicin  und  Chirurgie,  III.  Bd. , 
2,  St.  18211;  verscheidene  gevallen,  waarin  de  seheede  eenen 
blinden  zak  vormde;  Rust  (Rust’s  Magazin  der  gesummten  Heilk. 
Bd.  XYI , 1 St. , 1822) ; de  seheede  was  bijna  geheel  vergroeid  , 
evenwel  had  er  nog  ontvangenis  plaats  gegrepen  ; Merk  (Maga- 
zin für  die  technische  Heilkunde , öffentliche  Arzneiwissenschaft 
und  medicinische  Gesetzgebung  von  G.  von  Ehriiard  d.  j.  Ulm 
1805);  achter  de  vergroeijing  was  een  zak  aanwezig,  die  bloed 
bevattede ; Nugele  (Erfahrungen  und  Abhandlungen  aus  dem 
Gebiete  der  Krankh.  des  weibl.  Geschleehts , Heidelberg  1812, 
S.  234);  de  baring  werd  door  de  doorsnijding  van  het  toeslui- 
tend vlies  mogelijk;  Zentel  (Rust’s  Magazin,  Bd.  XIY) ; de 
vergroeijing  was  het  gevolg  eener  gedurende  de  zwangersóhap 
in  de  seheede  ontstane  zweer ; Stevens  (The  medical  und  sur- 
gical  register,  consisting  chiefly  of  cases  in  the  New-York  hos- 
pital  by  J.  Walls  jun. , Yalent.  Mott  and  A.  H.  Stevens, 
Yol.  I,  p.  11,  1820);  Matsen  (Bibliothek  for  Läger,  1823, 
2 Heft);  Ségalas  (Hamburger  Magazin  der  ausl.  Literatur,  von 
Gerson  und  Julius  1826,  1 Heft);  Beun  (Oken’s  Isis  1831, 
Heft  8 — 10,  S,  1090);  Meissner  (Gemeins.  Deutsche  Zeitschr. 
für  Geburtsk.  lY,  3.  S,  414);  de  seheede  vormde  hier  eenen 
blinden  zak;  Fletciier  (Allgemeine  medicinische  Zeitung,  mit 
Berücksichtigung  des  Neuesten  und  Interessantesten  der  allge- 
meinen Naturkunde,  Altenburg  1832,  Juli,  S.  373);  de  seheede 
was  volkomen  gesloten ; de  bijslaap  geschiedde  door  de  pisbuis. 
Schulze  (ald.  1832,  No.  58,  S.  914);  Schuderoff  (ald.) ; 
lY.  18 
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Macparlane  (The  Lancet,  1832,  Aug.  18);  Delpech  (Mémo- 
rial  des  hopitaux  du  Midi  et  de  la  Clinique  de  Montpellier, 
1830,  Aoüt);  WoRTKiNGDONs  (v.  Froriep’s  Notizen  aus  dem 
Gebiete  der  Natur-  und  Heilkunde,  No.  609,  S.  240);  Fla- 
MAND  (zie  CoLOMBAT  t.  a.  p.  p.  173);  Dewees  (Krankheiten  des 
Weibes , übers,  von  Moser  , S.  26) ; Stark  (Hupeland’s  Jour- 
nal der  praktischen  Heilkunde,  1819,  Mai),  Morgagni  enz. 

§ 163. 

In  alle  gevallen,  om  het  even  of  de  toesluiting  der  scheede 
van  vergroeijing  van  hare  vliezen,  of  van  tegennatuurlijke  weef- 
sels , welke  zich  in  de  scheede  ontwikkeld  hebben , afhankelijk 
is,  kan  de  genezing  alleen  door  eene  kunstbewerking  verkre- 
gen worden.  Ten  opzigte  van  de  aanwijzing  daartoe  zullen  wij 
aanmerken , dat  in  al  die  gevallen , w aarin  de  vergroeijing  ge- 
deeltelijk en  de  vergroeide  plaats  door  het  stondenbloed  of  door 
het  hoofd  des  kinds  by  de  baring  uitgerekt  en  ligt  te  herken- 
nen is,  de  uitvoering  der  kunstbewerking  gemakkelijk  is.  Heeft 
echter  de  vergroeijing  eene  grootere  uitgestrektheid , ligt  zij 
hooger,  is  de  rigting  der  scheede  zelve  tegennatuurlijk,  of  is  | 
de  scheede  met  een  vreemdsoortig  voortbrengsel  gevuld , welks  I 
oorsprong  wij  niet  kennen,  dan  is  de  uitslag  der  kunstbewer- 
king niet  slechts  onzeker , maar  dan  kunnen  er  ook  ligt  ge- 
vaarlijke gevolgen  uit  voorkomen , doordien  er  bloedingen  ver- 
schijnen , of  nabij  gelegene  deelen , inzonderheid  de  blaas  , kun- 
nen beleedigd  worden.  Onder  zulke  omstandigheden  hebben 
derhalve  vele  geneesheeren  de  kunstbewerking  afgeraden,  zoo 
als  Naboth  (Disput,  de  sterilit.  mulierum,  n.  23),  Morgagni 
(Epist.  4,6),  Heister  (Instit.  chirurg.  II,  p.  403  u.  405); 
en  er  bestaan  voorbeelden , dat  geneesheeren , die  evenw^el  de 
kunstbewerking  ondernamen,  haar  onvoleindigd  moesten  laten. 
Het  laat  zich  echter  niet  ontkennen , dat  in  vele  zeer  gewigtige 
gevallen  de  kunstbew^erking  met  een  goeden  uitslag  bekroond 
w^erd ; en  wij  geven  dus  den  raad , om  in  alle  niet  te  twij- 
fclachtige  gevallen  de  kunstbew'^erking  te  beproeven , doch  haar 
met  de  grootste  behoedzaamheid  uit  te  voeren.  Inzonderheid 
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moet  men  zorgen , de  blaas , de  pisbuis  en  den  endeldarm 
niet  te  yerwonden , en  de  vergroeijing  slechts  met  kleine  mes- 
streeken  te  verdeelen,  waarbij  men  herhaaldelijk  onderzoekt, 
en  zich  van  de  ligging  der  deelen  zekerheid  verschaft.  Daar 
men  niet  weten  kan , welke  afwijkingen  tevens  in  de  inwendige 
teeldeelen  aanwezig  zijn,  of  de  baarmoeder  niet  in  eenen  hoo- 
gen  graad  tegennatuurlijk  is , voere  men  de  kunstbewerking 
nooit  in  de  kindsheid  uit,  maar  wachte  liever  de  ontwikkeling 
der  huwbaarheid  af,  en  wanneer  de  verschijnselen  van  opstop- 
ping der  stonden  voorkomen,  de  scheede  door  verzameld  bloed 
uitgezet  is  , en  een  onderzoek  door  den  endeldarm  en  de  blaas 
de  uitgebreidheid  van  deze  ziekte  duidelijker  laat  herkennen , 
beslisse  men  omtrent  de  doelmatigheid  der  kunstbewerking. 
Eindigt  de  scheede  in  eenen  blinden  zak,  neemt  men  bij  het 
onderzoek  geene  baarmoeder  waar,  en  vertoont  zich  geene 
ophooping  van  stondenbloed  in  den  huwbaren  leeftijd,  dan  is 
de  kunstbewerking  doelloos.  Daar,  w^aar  zich  gevaarlijke  ver- 
schijnselen vertonnen , die  het  leven  van  het  individu  stellig 
ondermijnen , moet  overigens  onder  alle  omstandigheden  tot  de 
kunstbewerking  worden  overgegaan. 

Deze  wijze,  waarop  de  kunstbewerking  moet  worden  uitge- 
voerd , zal  in  het  operative  gedeelte  naauwkeuriger  worden  op- 
gegeven. De  gevolgen  der  kunstbewerking , welke  in  alle  ge- 
vallen gevreesd  moeten  worden,  zijn:  ontsteking  en  bloeding. 
De  ontsteking  kan  uit  tweederlei  oorzaken  ontstaan.  Yooreerst 
kan  de  ontsteking  van  de  wondranden  den  natuurlijken  graad 
overschrijden , en  zich  verder  over  de  nabijliggende  weefsels 
uitstrekken ; deze  soort  van  ontsteking  is  echter  zelden  met 
groot  gevaar  verbonden , en  wijkt  ligt  voor  de  aanw^ending  van 
ontstekingwerende  middelen.  Yeel  gevaarlijker  is  die  ontsteking, 
welke  door  de  verandering , ten  gevolge  der  kunstbewerking , 
wordt  te  weeg  gebragt.  Gemeenlijk  wordt  toch  de  kunstbewer- 
king laat  uitgevoerd , nadat  reeds  gewigtige  toevallen  door  het 
terughouden  van'  het  stondenbloed  verschenen  zijn ; de  baar- 
moeder is  sterk  uitgezet , en  het  boven  de  vergroeijing  gelegen 
gedeelte  der  scheede  is  ook  sterk  verwijd.  Door  de  kiinstbe- 
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werking  wordt  het  stondenbloed  plotseling  ontlast,  de  baarmoe- 
der trekt  zich  zamen,  en  het  uitgezette  buikvlies  wordt  ontsto- 
ken, op  dezelfde  wijze,  als  na  het  aftappen  Yan  het  water.  Om 
dit  ongemak  te  voorkomen , zou  het  mogelijk  raadzaam  zijn , 
het  stondenbloed  slechts  langzamerhand  te  laten  uitvloeijen , en 
zelfs  gedurende  eenigen  tijd  de  uitvloeijing  geheel  te  beletten. 
In  alle  gevallen  moeten  de  zieken,  na  de  ontlasting,  aan  een 
ontstekingwerendeii  leefregel  Avorden  onderworpen , en  rustig 
in  eene  horizontale  ligging  blijven , totdat  de  deelen  volkomene 
likteekens  gevormd  hebben.  De  bloeding  is  vaak  zeer  aan- 
zienlijk, ofschoon  gemeenlijk  slechts  oppervlakkig:  eerst  be- 
proeve  men  haar  door  inspuitingen  van  koud  Avater,  van 
bloedstelpende  middelen  , in  Avater  opgelost , te  stillen ; gelukt 
dit  niet , dan  moet  dé  scheede  met  pluksel  getamponeerd 
worden. 

III.  De  vernaauwing  der  scheede. 

§ 164. 

De  vernaauwing  der  scheede  is  óf  aangeboren , óf  verkregen,  | 
Bij  de  aangeborene  vernaauwing  hebben  de  vliezen  der  scheede 
eenen  te  geringen  omvang.  De  graad  der  vernaauwing  is  zeer 
verschillend,  en  men  heeft  haar  zoo  aanzienlyk  gevonden , dat 
de  doormeting  van  het  scheedekanaal  slechts  eenige  lijnen  be- 
droeg: bij  de  aangeborene  soort  der  ziekte  is  de  vernaauwing 
gelijkmatig  door  het  geheele  kanaal  uitgebreid ; in  eenige  ge- 
vallen zal  men  echter  voornamelijk  eene  te  groote  naauwte  van 
den  ingang  der  scheede  Avaarnemen.  Yoor  de  verkregene  ver- 
naauAving  bestaan  velerlei  oorzaken , en  zij  vertoont  zich  in 
eenen  verschillenden  graad  en  eene  verschillende  uitgestrektheid. 
De  oorzaken  zijn:  ontstekingen,  die  eene  zamentrekking  en 
verharding  der  scheedevliezen  te  weeg  brengen , Avonden  met  of 
zonder  verlies  van  zelfstandigheid,  Avaarbij  eene  likteekenvor- 
ming  met  zamentrekking  der  deelen  tot  stand  komt ; zoo  als 
inzonderheid  bij  brandingen,  verscheuringen  tijdens  de  haring, 
stramheid  der  rokken , zoodat  deze  geene  uitrekking  dulden  , 
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het  misbruik  van  zamentrekkendc  inspuiLingen , zweren , en  in 
zeldzame  gevallen  kramp  der  scheede.  De  vernaauwing  neemt 
soms  het  bovenste , soms  het  onderste , soms  het  middelste  ge- 
deelte der  scheede  in.  De  opzwelling  der  slijmvliezen  wordt 
door  Burns  , en  die  der  plooijen  en  des  celweefsels  der  scheede 
door  CoLOMRAT  als  oorzaak  der  vernaauwing  vermeld. 

Eene  andere  soort  van  vernaauwing  der  scheede , de  obtu- 
ratio  vaginae  , wordt  door  de  aanwezigheid  van  vreemde  lig- 
chamen  in  het  scheedekanaal , tusschen  de  wanden  der  scheede 
of  in  derzelver  nabijheid , doordien  zij  deze  tegen  den  scheede- 
wand  aandringen , te  weeg  gebragt.  Deze  vernaauwing  is  een 
gevolg  of  een  verschijnsel  van  andere  ziekelyke  toestanden  ; tot 
deze  behooren  polypen , sponsachtige , vleeschachtige  en  vet- 
uitwassen  in  de  scheede  of  in  hare  nabuurschap  , andere  tegen- 
natuurlijke voortbrengselen , zoo  als  beursgezwellen , spekge- 
zwellen , enz. , vliezige  banden  , die  zich  in  de  scheede  ont- 
wikkelen, opzetting  en  wxderzijdsche  toenadering  der  myrtvor- 
mige  heuveltjes , uitzakkingen  der  scheede , omkeering  en  ver- 
slapping van  de  vliezen  der  scheede,  het  afzakken  der  baar- 
moeder en  de  verschillende  scheedebreuken.  De  ziekelijke  ge- 
zwellen , die  zich  in  het  bekken  ontwikkelen  en  op  de  scheede 
werken , worden  gemeenlijk  aan  eene  van  de  zijden  der  scheede 
of  des  endeldarms , of  tusschen  dezelve , aangetrofFen  ; zeldzaam 
ontwikkelen  zij  zich  aan  de  buitenzijde  van  den  .voorwand  der 
scheede.  Zij  zitten  óf  onder  het  slijmvlies  der  scheede , óf  in 
het  celweefsel  en  om  de  scheede  heen , óf  zij  ontwikkelen  zich 
op  eene  plaats  des  bekkens.  De  aard  dezer  gezwellen  verschilt 
zeer.  Volgens  Churchill  zouden  zij  meestal  uit  eenen  zak  be- 
staan , die  eene  in  kleur  en  zamenhang  zeer  verschillende  vloei- 
stof bevat.  Boivin  en  Dügés  namen  een  vezelig , spekachtig 
gezwel  waar,  dat  den  vorm  van  eenen  polyp  had;  volgens 
Bürns  , hebben  deze  gezwellen  soms  een  kwaadaardig , zoo  al 
niet  kankerachtig  karakter.  Volgens  Churchill  hangt  de  vorm 
des  gezwels  voornamelijk  van  de  ligging  af.  De  verschijnselen , 
waartoe  zulke  gezwellen  aanleiding  geven , zijn  in  het  begin 
gering,  en  voordat  zy  eene  aanzienlyke  grootte  bereikt  heb- 
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ben , kunnen  zij  vaak  geheel  onopgemerkt  blijven , zoo  zij  niet 
toevallig  bij  den  bijslaap  of  gedurende  de  baring  storend  wer- 
ken. Maar  hebben  deze  gezwellen  eenen  aanzienlijken  omvang 
verkregen , dan  belemmeren  zij  den  stoelgang  en  de  pislozing , 
veroorzaken  drukkende,  trekkende  pijnen,  en  er  heeft  eene  ver- 
meerderde afscheiding  in  de  teeldeelen  plaats.  In  hun  verder  be- 
loop kunnen  deze  gezwellen  alle  bekkeningewanden  uit  hunne 
natuurlijke  ligging  brengen , en  zelfs  in  verzwering  overgaan ; 
welk  ziekteproces  zich  dan  over  de  na  bijgelegene  deelen  ver- 
breidt. De  herkenning  kan  slechts  door  een  naauwkeurig  onder- 
zoek zeker  bepaald  worden ; en  men  moet  inzonderheid  daarop 
letten , om  deze  gezwellen  niet  met  polypen  of  uitzakkingen  der 
baarmoeder  te  verwarren,  hetgeen  ligt  mogelijk  is.  Hiertoe 
behoorende  gevallen  zijn  door  Sandifort  (Observat.  patholog.) , 
Bürns  (Principies  of  midwifery,  ed.  3,  p.  3),  Paletta,  Smel- 
LiE , J.  Clarke  (London  practice  of  midwifery) , Denman  , 
Boivin  , Lachapelle  , Dügés  , VAN  Doeveren  (Specimen  obser- 
vationum  Acad.  cap.  9),  Drew  (Edinb.  med.  and  surg.  Journ. 
Tol.  XXXV),  Muret  (Dict.  des  Sciences  med.  Art.  vagina) , 
Montgomerv  (Dublin  Jburnal  TI,  418),  Merriman  enz,  w^aar- 
genomen. 

§ 165, 

De  verschijnselen  der  ziekte  komen  bijna  altijd  alleen  ten 
tijde  der  huwbaarheid  voor , wanneer  er  niet  zoodanige  ziekte- 
toestanden tot  haar  aanleiding  geven , welke  reeds  op  ziclizelve 
met  ongemakken  gepaard  gaan.  Bij  de  huwbare  vrouw  kan 
door  de  vernaauwing  der  scheede , waanneer  zij  eenen  hoogen 
graad  bereikt  heeft , de  stondenvloed  gestoord  worden , hetgeen 
echter  slechts  hoogst  zeldzaam  het  geval  is.  Maar  .de  uitvoe- 
ring van  den  bijslaap  is  óf  volstrekt  onmogelijk , óf  ten  minste 
zeer  pijnlijk , en  de  gewelddadige  proeven  daartoe  met  gevaar 
van  ontsteking  of  verscheuring  gepaard.  Zulk  een  geval  deelt 
Pluzzani  (de  partibus  generat.  lib.  2,  cap.  14,  p.  164) 
mede,  en  wel  met  de  volgende  woorden:  »Juvenis  quidam 
cum  sponsa  juvencula  prima  nocte  congressurus , valida  veretri 
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intrusione  et  violenta  feslinatione  non  modo  uteri  cervicem , 
sed  et  ipsum  intestinum  rectum  perrupit.”  Daar  bij  eene  niet 
geheel  geslotene  scheede  de  bevruchting  mogelijk  is,  zal  het 
gebrek  zich  inzonderheid  bij  de  baring  hinderlijk  betoenen,  De 
herkenning  der  vernaauwing  is  bij  het  onderzoek  met  den  vin- 
ger gemakkelijk:  de  vinger  dringt  óf  in  het  geheel  niet  in,  óf 
slechts  met  groote  moeite , óf  bij  gedeeltelijke  vernaauwing 
slechts  tot  een  zeker  punt ; óf  wanneer  de  vernaauwing  aan  het 
ondereinde  der  scheede  hare  zitplaats  heeft,  zal  de  vinger,  wan- 
neer hij  eens  door  de  vernaauwde  plaats  gedrongen  is,  ligter 
verder  in  te  brengen  zijn.  Tot  bepaling  van  de  hoogte  of  van 
de  uitgebreidheid  der  vernaauwing  kan  men  zich  van  de  sonde 
of  van  bougies  bedienen , w^elke  men  door  de  vernaauwde  plaat- 
sen heen  brengt ; men  zal  dan  ligt  w aarnemen , op  welke  plaats 
de  scheede  eenen  wijden  omvang  heeft.  Gelukt  dit  niet , dan 
onderzoeke  men  door  het  inbrengen  van  den  vinger  in  den 
endeldarm. 

§ 166. 

Onder  de  verhaalde  geneeskundige  gevallen  zijn  er  veie  van 
vernaauwdngen  medegedeeld , en  daar  de  omstandigheden , on- 
der welke  zij  voorkomen , zeer  verschillend  kunnen  zijn , zullen 
wij  eenige  derzelve  aanvoeren.  Riolanus  , hoogleeraar  in  de 
ontleedkunde  onder  Lodewijk  XIII,  deelt  (Anatom,  anthrop. 
cap.  2,  p.  35)  een  geval  mede,  waarin  men  bij  eene  vrouw 
de  myrtvormige  heuveltjes  zoo  kort  tot  elkander  genaderd  vond, 
dat  men  naauw'^elijks  een  stilet  in  de  overgeblevene  opening 
kon  inbrengen.  In  weerwil  van  deze  bijna  volledige  toesluiting 
beviel  de  zieke  gelukkig,  nadat  dit  gebrek  dooj  eene  kunstbe- 
werking genezen  was.  Een  dergelijk  geval  is  in  het  14<le  deel  van 
den  Dictionnaire  des  Sciences  médicales , p.  133,  medegedeeld  : 
na  de  ontmaagding  vereenigden  zich  de  lappen  van  het  maag- 
denvlies , zoodat  zij  eene  brug  aan  den  ingang  der  scheede 
^vormden.  In  hetzelfde  w^erk  is  onder  het  artikel  Yagina  eene 
waarneming  medegedeeld,  waarin  eene  uitzakking  der  baai- 
moeder,  doordien  de  hals  van  dit  deel  aan  den  binnenrand  dei 


280 


OVEß  DE  ZIEKTEN  DEIi  SCHEEDE. 


groote  schaamlip  vastgehecht  was , eene  obturatio  vaginae  veroor- 
zaakte. GmiLEMor  deelt  een  geval  van  eene  vernaauwde  schee- 
de  (Journal  universel  des  Sciences  medicales  par  E.  Regnault, 
Paris  1828,  Janv.)  mede,  waarin  hevige  ontsteking  en  verzwe- 
ring der  scheede  de  oorzaak  der  vernaauwing  was.  S.  Mac 
Naughter  (New'-York  med.  and  surg.  Journal,  VI,  p.  252.) 
vond  hij  de  tweede  bevalling  eener  vrouw,  welke  8 j aren  vroe- 
ger, bij  hare  eerste  ruwe  verlossing  door  werktuigen,  verscheu- 
ring, ontsteking  en  versterving  aan  den  voorwand  der  scheede 
en  van  den  bilnaad  had  doorgestaan,  het  scheedekanaal , twee 
duim  van  den  uitwendigen  mond  af,  door  eene  kraakbeenige 
zelfstandigheid  bijna  geheel  gesloten , zoodat  het  niet  eens  ge- 
lukte haar  met  de  sonde  te  onderzoeken,  omdat  het  naauwe 
overgeblevene  kanaal  gekromd  was.  Nadat  men  door  den  en- 

deldarm  onderzocht  en  de  vernaauwing  slechts  1 1|  duim 

breed  gevonden  had , sneed  men  het  likteeken  in  alle  rigtingen 
m.  Daar  echter  bij  het  voortdringen  des  kinds  het  likteeken 
diep  inscheurde  en  men  gevaarlijke  beleedigingen  van  den  endel- 
darm en  van  de  pisblaas  moest  vreezen , werd  de  haring  door  de 
doorboring  van  het  hoofd  des  kinds  voleindigd.  Behk  (Oken’s 
Isis  1831,  Hft.  8 — 10,  S.  1090)  opereerde  wegens  eene  toeslui- 
tmg  der  scheede  ten  gevolge  eener  haring ; daar  de  nabehande- 
ling van  den  kant  der  ziekte  gestoord  werd,  ontwikkelde  zich 
eene  vernaauwing,  en  bij  eene  volgende  verlossing  moesten  er 
verscheidene  insnijdingen  gemaakt  worden.  Bij  het  door  Haake 
(v.  Grüpe’s  u.  V.  WALTnER's  Joum.  f.  Chir.  u.  Augenheilk. 
XII,  p.  89)  waargenomen  geval  moest  gedurende  de  haring  we- 
gens  vernaauwing  der  scheede  eene  insnijding  gemaakt  worden. 
Burws  (Handb.  der  Geburtshülfe,  übers,  v.  Kiliaw,  S.  114) 
deelt  Chapmajv  s geval  mede,  In  weerwil  van  de  misvorming 
der  scheede  werd  de  vrouw  zwanger,  en  gedurende  de  haring 
gevoelde  zij  de  geheele  drukking  der  wueën  op  den  endel- 
darm. Van  uit  deze  werd  eene  opening  in  de  scheede  ge- 
maakt, en  het  kind  kwam  door  den  endeldarm  ter  wereld. 

RTAL  spreekt  van  een  meisje , dat  den  stondenvloed  door  den 
endeldarm  ontlastte,  en  slechts  eene  kleine  opening  tot  ontlas- 
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tlng  der  pis  in  de  scheede  vertoonde ; zij  werd  zwanger , maar 
baarde  langs  den  natuurlijken  weg.  (Précis  de  Chirurgie,  II, 
744)  In  beide  gevallen  bestond  er  meer  eene  vergroeijing  dan 
eene  vernaauwing  der  scheede.  Andere  gevallen  van  vernaau- 
wing  zijn  vermeld  door : Streiiiz  (Neue  medicinische  Jahrbücher 
der  k.  k.  österreichischen  Staaten,  Wien  1832,  II,  3,  321); 
Merriman  (die  regelwidrigen  Geburten  und  ihre  Behandlung, 
a.  d.  Engl,  van  Kilian,  Manheim  1826,  S.  60);  Paletta 
(Exercitationes  pathologicae,  Pars  II,  Mediolani  1826,  p.  16); 
Bourgeois  (Journal  general  de  medecine , de  chirurgie  et  de 
pharmacie , ou  Becueil  periodique  des  travaux  de  la  Societé  de 
Medecine,  Paris,  1829,  nov.  p.  217).  In  deze  leed  de  vrouw 
tevens  aan  alopecie,  waarbij  de  scheede  zich  langzamerhand 
vernaauwde. 

De  volgende  vernaauwingen  der  scheede  door  vreemde  lig- 
chamen  vinden  wij  opgeteekend.  De  Haen  (Batio  medendi , 
Tom  III,  p.  6,  cap.  2)  deelt  het  geval  .van  een  26jarig  meisje 
mede , dat  aan  eene  terughouding  der  stonden  leed , en  drie 
dagen  na  eene  vruchtelooze  kunstbewerking , waarbij  het  werk- 
tuig in  de  pisbuis  en  tot  aan  den  hals  van  de  blaas  doorge- 
drongen was,  een  vast,  vleeschig  ligchaarn  in  de  scheede  liet 
herkennen,  dat  een  duim  in  doormeting  had.  Boven  hetzelve 
was  het  kanaal  met  zw^arten  ichor  gevuld  en  in  zulk  eenen 
graad  uitgezet , dat  het  een  kinderhoofd  konde  bevatten.  Mor- 
gagni vond  bij  eene  70jarige  vrouw  de  scheede,  met  uitzon- 
dering van  haar  begin  en  einde,  met  eenen  vasten  cylinder 
gevuld,  die  uit  eene  gelijkmatig  witte  en  eenigzins  harde  zelf- 
standigheid bestond.  De  scheede  scheen  in  haren  omvang  niet 
verkleind.  Fodéré  (Causes  célébres , T.  7 et  10 — 20  cause, 
Fodéré  Med.  lég.  2,  édit,  I,  385,  Dictionnaire  des  sc.  méd. 
art.  Mariage)  verhaalt  van  eene  vrouw , welke , ofschoon  niet 
gemenstrueerd,  geene  moeijelijkheden  ondervond,  en  zes  j aren 
gehuwd  leefde , zonder  dat  de  bijslaap  uitgevoerd  werd.  Zij 
werd  den  6<len  April  1734  zonder  gevolg  geopereerd.  Na  ha- 
ren dood  vond  men,  dat  de  baarmoeder  en  de  scheede  eene 
vaste  massa  zonder  holte  vormden.  Cormisch  vond  bij  een 


I 


282 


OVER  DE  ZIEKÏEJV  DER  SCHEEDE. 


23jarigf  meisje  eene  Tleeschige , weêrstandbiedende  massa , welke 
de  geheele  scheede  scheen  te  vullen , en  moest  den  troioar  vier 
duim  diep  insteken , om  . aan  het  stondenbloed  eenen  uitweg 
te  verschallen  (Medic.  and  philos.  commentaries  II,  p.  188. 
VoiGTEL,  Handb.  der  pathol.  Anatom,  p.  488).  Het  volgende 
geval  van  Stoltz  deelt  Colombat  mede  (t.  a.  p.  S.  181,  etc.) 
Eene  vrouw  van  23  jaren,  nog  niet  gemenstrueerd,  was  reeds 
het  vierde  jaar  gehuwd  zonder  den  bijslaap  te  kunnen  uitoefe- 
nen. Eene  vroedvrouw,  welke  haar  omstreeks  dien  tijd  onder-, 
zocht,  vond  den  ingang  gesloten.  Stoltz  werd  geroepen,  om 
de  kunstbewerking  te  verrigten.  Hij  vond  de  opening  der  schee- 
de door  een  dik  vlies  gesloten,  dat  ongeveer  8 tot  10  lijnen 
vooruitstak,  maar  teruggedrukt  kon  worden.  Stoltz  hield 
het  aanvankelijk  voor  voldoende,  om  een  stuk  van  dit  vlies 
met  de  schaar  weg  te  snijden;  maar  nadat  dit  geschied  was, 
herkende  hij , dat  de  geheele  scheede  met  een  celachtig  veze- 
lig weefsel  gevuld  was.  Hij  sneed  dit  met  de  schaar,  zoo  ver 
als  [hij  daarmede  komen  kon,  af,  vervolgens  verbrak  hij  de 
aanhechtingen  men  den  wijs-  en  middelvinger,  en  sneed  de  rest 
met  den  bistouri  caché  door. 

Verschillende  gevallen  van  tegennatuurlijke  vliezen,  die  de 
scheede  vernaauwden,  heeft  MEissffER  verzameld  (t.  a.  p.  IV, 
138).  Zij  zijn  de  volgende:  Ackermann  (Ars  Berattelse  om 
Svenska  Läkare  Sällskapets  Arbeten , af  G.  S.  Ekström  , Stock- 
holm, Lemnad.  d.  4 Octob.  1826);  een  in  de  scheede  dwars 
loopend  vlies  verhinderde  de  haring , en  moest  door  de  kunst- 
bew^erking  verwijderd  woorden.  Griesselich  (Rust’s  Magazin  für 
die  gesammte  Heilkunde  XXXV , 2 , 254)  vond  bij  eene  baren- 
de de  scheede  door  een  vlies  geheel  gesloten;  zoo  ook  Winz- 
mann  (E.  V.  Siebold’s  Journal  für  Geburtshülfe  u.  s.  w.  II, 

3 , 409) ; het  toesluitend  vlies  w’^erd  door  eenen  verloskundige 
miskend , totdat  het  van  zelf , bij  de  proeven  om  den  hefboom 
en  de  tang  aan  te  leggen , eene  scheur  kreeg , en  de  herken- 
ning aldus  teregtgebragt  werd.  Flamm  (Rust’s  Magazin  XXI, 
1826,  Hft,  1)  zag  een  geval,  waarin  het  vlies  zich  ten  gevolge 
eener  ontsteking  gevormd  had.  Schmitt  (Rhein.-  WestphäL 
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Jahrb.  f.  Med.  u.  Chirurg.,  herausg.  v.  Harless  IV,  2.  34); 
Richardson  (The  London  medical  and  physical  Journal,  1830, 
Febr.)  nam,  gedurende  de  baring , bij  eene  vrouw  een  op 
het  maagdenvlies  gelijkend  vlies  waar,  dat  in  het  midden  eene 
kleine  opening  had , door  welke  het  water  afliep ; het  vlies 
werd  kunstmatig  vernield. 

Het  door  Lombard  (Gazette  médicale  de  Paris , T , IL  No. 
14,  1831)  medegedeeld  geval  is  bijzonder  belangrijk.  Achter 
den  mond  der  pisbuis  vond  men  namelijk  een  vleeschig  tus- 
schenschot,  dat  doorsneden  werd,  waarbij  zich  met  bloed  ge- 
mengde etter  ontlastte.  Men  vond , dat  men  de  pisblaas  had 
doorgesneden.  De  baring  werd  aan  de  natuur  overgelaten  ; er 
kwamen  ook  weeën  op,  die  echter,  nadat  er  verscheuring  der 
baarmoeder  plaats  gegrepen  had , weder  nalieten , en  nog  voor 
dat  de  baring  geëindigd  was , volgde  de  dood.  Eerst  later  bleek 
het,  dat  deze  vrouw,  verdrietig  over  hare  vijfde  zwangerschap, 
op  het  aanraden  eener  vriendin,  om  het  kind  af  te  drijven, 
een  half  glas  zwavelzuur  in  de  scheede  had  gegoten.  Dadelijk 
daarop  was  buikpijn  en  zwelling  der  uitwendige  teeldeelen  ge- 
volgd. De  scheede  was , zonder  dat  er  miskraam  plaats  greep , 
geheel  verwoest  en  de  pisblaas  met  den  endeldarm  vast  aan- 
eengegroeid. In  een  door  ons  waargenomen  geval,  maakte 
de  geneesheer  de  insnijdingen  ter  verwijding  der  scheede  naar 
de  rigting  van  de  pisblaas,  verwondde  haar,  en  veroorzaakte 
aldus  een  scheedefistel.  Gezwollene  eijernesten  vernaauwen  de 
scheede  zeer  dikwijls.  Merriman  verzamelde  achttien  zulke 
gevallen  (t.  a.  p.  S.  65) ; ook  hebben  wij  niet  weinig  geval- 
len van  dien  aard  waargenomen. 

§ 167. 

De  behandeling  der  boven  opgenoemde  verschillende  toestan- 
den , moet  naar  den  aard  der  omstandigheden  van  de  afzonder- 
lijke gevallen  naauwkeurig  ingerigt  worden.  Bij  de  eenvoudige 
vernaauwing  der  scheede  door  te  geringen  omvang  der  w anden , 
en  met  genoegzame  veerkrachtigheid  derzelve , zoeke  men  deze 
laatste  te  herstellen  , en  door  geleidelijke  uitrekking  der  scheede 
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den  natuurlijken  omvang  derzelve  te  herkrijgen.  Tot  het  eerste 
einde  zijn  volgende  middelen  aan  te  raden:  warme,  zoowel 
plaatselijke  als  algemeene  baden,  dampbaden,  voorts  inwrij- 
vingen  van  olieachlige  middelen,  waartoe  men  de  verschillende 
zachte  oliën  kan  bezigen.  Men  mag  echter  van  deze  handel- 
wijze niet  te  veel  hopen  ; en  ofschoon  wij  ook  daar,  waar  tijd 
genoeg  ter  genezing  der  ziekte  gegeven  is,  de  aanwending  der- 
zelve aanraden,  beschouwe  men  haar  evenw^el  altijd  maar  als 
eene  voorbereidingskuur , of  als  eene  ondersteuningskuur  van 
andere  geneeswijzen.  Colombat  raadt  bijzonder  het  inbrengen 
van  zetpillen  uit  cacaoboter  in  de  scheede  aan.  Om  den  na- 
tuurlijken omvang  der  scheede  te  herstellen , heeft  men  ver- 
schillende verwijdingsmiddelen  voorgeslagen,  zoo  als  het  in- 
brengen van  drukspons , van  een  stuk  gentiaanwmrtel  met  ce- 
ratum  bestreken , dikke  sonden  en  bougies , rolronde  moeder— 
ringen  van  elastieke  gom,  enz.  Hippocrates  ried  tot  dit  einde 
aan,  eene  tinnen  buis  in  de  scheede  te  brengen.  Colombat  ge- 
looft , dat  men  met  veel  nut  een  verwijdings werktuig  van  me- 
taal zou  kunnen  aanwenden,  dat,  op  de  wijze  der  baarmoeder- 
spiegels , uit  verscheidene  armen  bestaat , die  door  eene  bij—  I 
zondere  inrigting  meer  of  minder  van  elkander  verwijderd  I 
kunnen  worden.  De  werkzaamheid  dezer  verwijdings werktuigen 
IS  in  eenige  gevallen  ten  duidelykste  gebleken,  zoo  als  in  het 
door  Colombat  (t.  a.  p.  I,  p.  170)  aangehaald  geval;  des- 
niettemin zijn  wij  echter  overtuigd,  dat  deze  handelwijze  nim- 
mer  als  algemeen  aanwendbaar  beschouw^d,  maar  wel  als  on- 
dersteunings-  of  voorbereidingsmiddel  kan  aanbevolen  worden. 
Wel  zou  door  dit  middel  nimmer  eenig  nadeel  of  gevaar  ver- 
oorzaakt worden,  die  bij  eene  kunstbew^erking  wtI  te  vreezen 
zijn  ; maar  de  uitslag  is  altijd  onzeker,  de  kuur  zeer  bezwaarlijk 
en  langdurig,  w^aartoe  dikwijls  geen  tijd  over  is,  en  in  vele 
gevallen  is  zij  volstrekt  niet  aanwendbaar.  Wij  zouden  deze 
kuur  daar  aangew^ezen  rekenen,  waar  de  scheedevliezen  een^n 
te  geringen  om  vang  hebben  , om  het  even  of  die  aangeboren 
of  door  likteekenvorming  verkregen  is , maar  er  overigeL  geen 
ziekelijke  toestand  bestaat,  en  geene  verdere  omstandigheden , zoo 
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als  de  terughouding  van  het  stondenbloed , de  vertraging  der 
baring  en  de  onmogelijkheid  om  den  bijslaap  uit  te  voeren , 
aanvrezig  zijn.  Deze  handelwijze  is  tegenaangewezen  in  alle 
gevallen , waarin  de  vernaauwing  snel  moet  verholpen  Avorden , 
waarin  tegennatuurlijke  voortbrengselen  het  scheedekanaal  ver- 
naauwen , en  ziekelijke  processen  in  hetzelve  bestaan  ; daar  in 
het  laatste  geval  de  gestadige  prikkeling  door  het  verwijdings- 
W'erktuig  zich  zeker  nadeelig  zal  betoonen , en  zelfs  door  de 
verhooging  van  de  zamentrekkingskracht  der  schee devliezen  de 
kwaal  kan  verergeren.  Uit  dien  hoofde  neemt. men  ook  dik- 
wijls, na  het  gebruik  dezer  middelen,  wederinstortingen  Avaar; 
en  ofschoon  Colombat  opgeeft,  dat  men  zonder  verder  gevaar 
de  behandeling  op  nieuw  kan  beginnen,  zou  men  hierdoor  de 
ongemakken  slechts  vermeerderen. 

Is  het  verwijden  der  scheede  door  werktuigelijke  middelen 
aangcAvezen , dan  dunkt  ons  het  inbrengen  van  een  stuk  druk- 
spons  of  van  een  rolrond  pessarium  uit  elastieke  gom , dat  door 
het  inblazen  van  lucht  uitgezet  kan  Avorden  , het  doelmatigst , 
daar  het  dragen  van  metalen  sonden  hoogst  ongemakkelijk  voor 
de  zieke,  en  hunne  beAXstiging  hoogst  moeijelijk  is.  Om  de 
invoering  van  dit  pessarium  te  bewerken , is  het  zeer  nuttig , 
om  vooraf  met  mijn  driearmig  dilatatoriam  de  scheede  een 
Aveinig  te  verwijden , hetgeen  echter  altijd  zonder  groot  geweld 
moet  geschieden.  In  alle  gevallen  vereenige  men  het  gebruik  van 
verAveekende , verslappende  middelen  met  dat  der  verwijdings- 
werktuigen.  Wij  moeten  hier  nog  de  aandacht  daarop  vesti- 
gen, dat  het  Avel  mogelijk  is,  bij  het  inbrengen  van  het  pes- 
sarium , de  pisbuis  voor  de  scheede  te  houden , daar  er  fouten 
van  dien  aard  voorgekomen  zijn , en  de  pisbuis  op  deze  Avijze 
tegennatuurlijk  verAvijd  is ; men  moet  dus  zorgvuldig  te  werk 
gaan.  Gelukt  de  uitrekking  der  scheede,  dan  neme  men  lang- 
zamerhand dikkere  stukken  drukspons , of  grootere  pessaria , 
totdat  de  scheede  den  natuurlijken  omvang  verkregen  heeft, 
en  late  deze  dan  nog  eenigen  tijd  voortgebruiken , om  de  in- 
storting Ie  verhoeden , doch  boude  er  mede  op , zoodra  er  zich 
eene  prikkeling  der  scheede  of  eene  ontsteking  openbaart.  In  dit 
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geval  zal  het  misschien  raadzaam  zijn,  slechts  eenmaal  daags 
dikte  sonden  in  de  scheede  te  brengen , en  slechts  korten  tijd 
daarin  te  laten  liggen.  Wij  zagen  deze  behandeling  bij  ver- 
naauwingen  van  den  endeldarm  zeer  werkzaam  ; deze  zoude , 
volgens  Stme  (Analekten  der  Chirurgie  von  Blasius  und  Mo- 
ser , II  Bd.,  2 Heft),  hier  zelfs  werkzamer  zyn  dan  het  aan- 
houdend dragen  van  bougies  in  den  endeldarm;  en  wij  mo- 
gen inzonderheid  bij  kwaadsappige  ziekten  en  bij  zweren  in 
de  scheede  hetzelfde  verwachten. 

§ 168. 

In  alle  gevallen , waar  de  verslappende  middelen  en  de  proe- 
ven tot  verwijding 'der  scheede  vruchteloos  gebleven  of  onbruik- 
baar zijn,  moeten  wdj  tot  de  kunstbewerking  met  snijdende 
werktuigen  overgaan.  Tot  de  laatste  gevallen  behooren  die  ver- 
naauwingen , welke  door  vaste  kraakbeenige  of  eeltachtige  ont- 
aarding van  de  wanden  der  scheede  gevormd  zijn,  daar  hier 
de  verwijdingsmiddelen  zonder  gevolg  blijven;  bij  de  aanwe- 
zigheid van  gedeeltelijke  vergroeijingen  en  bij  vreemde  ligcha- 
men  binnen  in  het  scheedekanaal.  Daar  de  ziekelijke  gezwel- 
len nog  nader  zullen  behandeld  worden,  verwijzen  wij  naar 
deze  verhandelingen,  en  beperken  ons  daartoe,  om  hier  aan 
te  voeren , dat  in  alle  overige  gevallen , waar  wij  tot  de  kunst- 
bewerking moeten  overgaan,  deze  slechts  door  insnijdingen  in 
den  wand  der  scheede  uitgevoerd  kan  worden.  Om  het  even 
of  de  scheedevliezen  ontaard  of  van  te  geringen  omvang  en  niet 
genoegzaam  veerkrachtig  zijn , altijd  moeten  ligte  insnijdingen 
naar  verschillende  kanten  gemaakt  worden , en  dat  wel  op  die 
plaatsen,  welke  bij  voorkeur  vernaauwd  zijn;  men  moet  zich 
lerbij  hoeden , om  de  insnijdingen  naar  de  rigting  der  pisblaas 
te  maken , daar  deze  anders  ligt  kan  beleedigd  worden.  In  alle 
gevallen  zij  men  voorzigtig,  om  niet  te  diep  te  snijden,  om 
met  de  naburige  deelen  te  beleedigen , en  make  dus , waar  het 
noodig  IS,  verscheidene,  maar  nooit  zeer  diepe  insnijdingen. 
JNadat  deze  uitgevoerd  zijn,  zorge  men,  dat  de  likteekenvor- 
raing  niet  met  eene  nieuwe  vernaauwing  tot  stand  komt;  wij 
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raden  hiertoe  de  aanwending  van  dampbaden,  olieachtige,  slij- 
mige  inwrijvingen , en  zachte,  niet  duurzame  uitrekking,  door 
zetpillen  uit  cacaoboter  of  pluksel  met  zalf  bestreken  , aan.  Ten 
opzigte  van  de  aanwijzing  tot  de  kunstbewerking  moeten  wij 
hier  nog  aanmerken , dat  men  bij  zwangere  vrouwen  niet  voor- 
barig daartoe  moet  overgaan , daar  de  natuur  hier  zeer  vaak , 
en  misschien  in  de  meeste  gevallen , gedurende  de  zwangerschap , 
en  zelfs  gedurende  de  haring , eene  uitrekking  kan  bewerken , 
en  eene  kunstbewerking  aldus  noodeloos  wordt.  Burns  , Mer- 
RiMAN,  Roche,  Sanson,  en  vele  andere  schrijvers,  bevestigen  dit, 
en  hebben  gevallen  vermeld,  waarin  de  scheede  de  uitdrijving 
des  kinds  toeliet.  Ook  ons  zijn  vele  gevallen  van  dien  aard 
voorgekomen ; maar  men  mag  hier  eenen  zekeren  graad  niet 
overschrijden,  daar  anders  hoogst  nadeelige  gevolgen,  zoo  als 
inscheuringen  der  scheede,  des  endeld arms  en  der  pisblaas  kun- 
nen plaats  grijpen.  Maar  altijd  moet  toch  bij  zwangeren  de 
kunstbewerking  eerst  gedurende  de  haring  in  aanwending  ge- 
bragt  worden , omdat  zij  gedurende  de  zw^angerschap  ligt  vroeg- 
geboorte zou  te  w^eeg  brengen. 

IV.  De  te  groote  kortheid  der  scheede. 

§ 169. 

De  kortheid  der  scheede  kan  onder  tweederlei  omstandighe- 
den voorkomen:  doordien  zij  bij  een  bekkenkanaal  van  gewone 
hoogte  absoluut  te  kort  is,  of  doordien,  bij  eene  gewone  lengte 
der  scheede,  zij  in  evenredigheid  van  een  te  hoog  klein  bek- 
ken te  ^kort  is.  De  gevallen  van  de  eerste  soort  maken  enkel 
eene  afwijking  der  scheede  uit,  en  de  verkorting  is  dikwijls 
zonder  gebreken  van  een  deel  der  scheede  zeer  aanzienlijk , 
gelijk  ook  Berns  verhaalt  eene  scheede  van  drie  duim  gezien 
te  hebben  maar  gemeenlijk  is  bij  eene  absoluut  te  korte  schee- 
de  te  gelijk  eene  vernaauwing  derzelve  aanwezig.  Het  nadeel , 
dat  deze  soort  van  verkorting  te  weeg  brengt , kan  in  eene  be- 
leediging  der  baarmoeder  bij  den  bijslaap  bestaan ; maar  ge- 
meenlijk heeft  dit  geen  plaats , en  de  vrouw  ondervindt  in  den 
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on  bezwangerden  toestand  Tolstrekt  geene  ongemakken.  Ook  in 
de  eerste  maand  der  zwangerschap  toont  zich  noch  de  absolute 
noch  de  betrekkelijke  kortheid  der  scheede  nadeelig;  maar 
wanneer  ran  de  derde  maand  af  de  baarmoeder  zich  begint  te 
verheffen , ontstaat  er  pijnlijke  spanning , doordien  de  opstijgende 
baarmoeder  de  scheede  met  geweld  uitrekt.  Bij  het  begin  der 
baring  veroorzaakt  deze  verkorting  het  gevaar  van  verscheuring, 
doordien  de  scheede  zich  niet  ten  koste  van  hare  hoogte  kan 
uitrekken  ; vele  gevallen  van  inscheuringen  der  scheede  bij  eene 
volkomen -natuurlijke  baring,  en  zonder  eenige  andere  bestaande 
oorzaak,  kunnen  alleen  op  deze  wijze  verklaard  worden.  Deze 
ziekte  IS  m de  meeste  gevallen  aangeboren , maar  kan  toch  ook 
het  gevolg  van  ziekteprocessen  zijn,  doordien  door  ontstekin- 
gen, hkteekenen  bij  wonden  en  zweren  zich  eene  zamentrek- 
ing  der  scheede  vormt.  De  geneesheer  kan  weinig  tot  de 
wegneming  van  dit  gebrek  doen,  en  zal  zich  ook  zelden  tot 
eene  poging  ter  genezing  gedrongen  voelen;  vóór  de  baring 
zoeke  men  met  verweekende , verslappende  middelen  de  scheede 
rekbaar  te  maken , en  meh  zorge  gedurende  de  baring  voor 
eene  behoorlijke  ondersteuning  van  den  bilnaad. 

De  overige  misvormingen,  die  men  aan  de  scheede  heeft  i 
waargenomen , bestaan  in  eene  verkeerde  rigting  des  kanaals , 
m een  gebrekkig  maaksel  derzelve , of  daarin , dat  de  scheede 
zich  op  eene  tegennatuurlijke  wijze  opent. 

Verkeerde  rigtingen  hangen  daarvan  af,  dat  zij  meer  of  min- 
er van  de  bekkenas  af  naar  voren , naar  achteren  of  naar  de 
zijde  afwijkt , doordat  of  de  ingang  der  scheede  eene  tegen- 
natuurhjke  ligging  heeft , of  de  scheede  zich  op  eene  tegenna- 
tnurlijke  wijze  op  den  baarmoederhals  inplant.  Volgens  Co- 
noMBAT  zou  dikwijls  het  eene  einde  van  het  scheedekanaal  zich 
SC  uins  van  achteren  naar  voren  aan  het  onderste  gedeelte  der 
aarmoeder  aanhechten,  zoodat  de  voorwand  der  scheede  te 
ort  IJ  den  moedermond  genaderd  en  de  achterwand  te  ver 
van  denzelven  verwijderd  is.  In  andere  gevallen  heeft  de  schee- 
e eene  verkeerde  ngting  naar  de  eene  of  andere  zijde.  Dit 
an  eene  aangeborene  misvorming  of  later  door  tegennatuurlijke 
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voortbrengselen  in  de  bekkenliolte  veroorzaakt  zijn.  Ook  bij 
iiggingsveranderingen  der  baarmoeder  zal  de  scheede  vertrok- 
ken worden.  Dit  gebrek  is  veelal  zonder  nadeel,  en  slechts  bij 
eenen  aanmerkelijken  graad  van  hetzelve  wordt  bij  den  bij- 
slaap het  inbrengen  van  het  mannelijk  lid  moeijelijk  gemaakt. 
Gedurende  de  haring  kan  hier  ligt  eene  verscheuring  der  scheede 
veroorzaakt  worden  , weshalve  hier  eene  behoorlijke  leiding  der 
haring  noodzakelijk  wordt. 

Y.  De  te  groote  wijdte  der  scheede. 

§ 170. 

De  te  groote  wijdte  der  scheede  is  in  de  zeldzaamste  geval- 
len een  gebrek  der  eerste  vorming ; veel  menigvuldiger  wordt 
deze  afwijking  later  verkregen,  en  dat  wel:  door  menigvuldige 
bevallingen , inzonderheid , wanneer  deze  te  snel  op  elkander 
volgden , overijld  afliepen , of  door  ruwe  kunslhulp  voleindigd 
werden , en  het  kraambed  niet  behoorlijk  gehouden  is ; door 
te  menigvuldige  uitvoering  van  den  b'jslaap  ; door  verslapping 
van  de  wanden  der  scheede , ten  gevolge  van  overmatige  ver- 
warming der  teeldeelen;  door  het  te  lang  voortgezet  gebruik 
van  verslappende , -warme  inspuitingen  in  de  scheede  ; door  het 
dragen  van  te  groote  moederringen ; door  gewelddadige  of  te 
lang  voortgezette  proeven , om  de  vernaauwde  scheede  uit  te 
rekken , of  door  het  te  diep  insnijden  bij  de  kunstbewerking 
van  vergroeijing  der  scheede ; en  eindelijk  door  eenen  lang  aan- 
houdenden witten  vloed.  Men  vindt  alsdan  de  scheede  meest 
gladder  dan  gewoonlijk ; de  kolommen  der  plooijen  zijn  geheel 
of  grootendeels  verdwenen , en  gemeenlijk  is  er  eene  sterke 
slijmafscheiding  aanwezig ; men  vindt  den  rpond  der  scheede 
gapend  (vul va  hians).  Deze  ziekte  geeft  ligt  tot  uitzakkingen 
van  de  scheede  en  van  de  baarmoeder  aanleiding.  De  genezing 
vereischt  zamentrekkende  inspuitingen  uit  een  afkooksel  van 
eikenbast  met  lood-  en  zinkbereidingen ; ook  koude  inspuitin- 
gen in  de  scheede  en  de  opstijgende  douche  hebben  zich  nuttig 
bewezen.  De  genezing  zal  dan  ligter  gelukken,  wanneer  de 
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zielte  zich  eerst  gerormd  heeft ; moeijelijker  is  zij , waar  zij 
reeds  lang  bestaan  heeft,  en  de  oorzaken  niet  kunnen  verdre- 
ven worden. 

VI.  De  gebrekkige  gedaante  der  scheede. 

§ 171, 

Tot  de  gebrekkige  gedaanten  der  scheede  rekenen  wij  voor- 
namelijk de  verdubbeling  derzelve,  die  deels  door  het  wezen- 
lijk bestaan  van  twee  scheeden , of  door  de  afscheiding  der 
scheede  door  middel  van  een  vlies  in  twee  deelen  kan  veroor- 
zaakt zijn.  Dit  gebrek  is  óf  volkomen,  doordien  twee  volledige 
scheeden  aanwezig  zijn  of  de  scheede  in  hare  geheele  lengte 
door  een  langwerpig  loopend  vlies  verdeeld  is , óf  onvolkomen , 
doordien  of  alleen  het  bovenste  of  het  onderste  gedeelte  der 
scheede  verdubbeld  is  ; hiertoe  behoort  het  niet  zoo  geheel  zeld- 
zaam voorkomend  geval,  waar  een  streng  in  de  scheede  veelal 
van  voren  naar  achteren  loopt,  en  den  ingang  der  scheede  in 
twee  helften  deelt.  Gemeenlijk  bestaat  bij  eene  wezenlijke 
dubbele  scheede  ook  eene  dubbele  baarmoeder ; echter  is  dit 
geenszins  altijd  het  geval , zoo  als  Stein  (Lehre  der  Geburts- 
hülfe als  neue  Grundlage  des  Faches,  u.  s.  w,  1.  Theil,  El- 
berf.  1825)  opgeeft.  De  hiertoe  beboerende  gevallen  zijn: 
Stein  (Fkoiuep’s  Notizen  1824,  No.  131);  in  dit  geval  was 
de  baarmoeder  tevens  dubbel ; Tiedemakn  (Meckel’s  Deutsches 
Archiv  für  Physiologie,  V Bd. , 1 Hft.  S.  181) ; hier  was  ook 
levens  eene  dubbelde  baarmoeder  aanwezig;  Cassan  (Archives 
générales  de  médecine,  Paris,  Tom.  VI,  Oct.  124;  Salzburger 
medicinische  Zeitung,  1810  en  1825  , Beil.  51,  S.  488;  Me- 
morie die  Matematicae  Fisica  della  Societ.  Ital.  delle  Scien- 
ze,  Modena,  Tom.  IX);  Pa.  F.  Meckel  (Journal  für  anato- 
mische Varietäten,  feinere  u.  pathol.  Anatomie,  1 Bd.,  1 Stuek); 
Brechet  (IIarless’s  Rheinisch -Westphälische  Jahrbücher  für 
Med.  u.  Chir.  1824,  VIII  Bd.,  3 St.).  In  al  deze  gevallen 
was  de  baarmoeder  ook  dubbel.  In  Rust’s  Magazin  1823, 
Bd.  15,  Hft.  3,  wordt  eene  dubbele  scheede  met  eene  enkele 
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baarmoeder  beschreven.  Lemonier  (Salzburger  med.  Zeitsclir. 
1837 , 3 Bd. , S.  272) ; Zentel  (Rust’s  Magazin  u.  s.  w. 
1823,  Bd.  14);  Salzburger  med.  Zeit.  1801,  2 Bd. , S.  189; 
The  medico-chirurgical  Journal  and  Beview,  conducted  by  W, 
Shearman,  James  Johnson  and  Skirley  Palmer,  Yol.  IV , 
1817.  Ook  wij  hebben  verscheidene  gevallen  van  die  verschil- 
lende soorten  waargenomen. 

Gevallen,  waarin  ten  gevolge  eener  oorspronkelijke  misma- 
king  eene  dubbele  scheede  aanwezig  is,  laten  meestal  geene 
genezing  toe;  maar  wanneer  de  scheede  door  een  eenvoudig 
vlies  in  twee  deelen  gedeeld  is , kan  men  de  wegneming  daar- 
van door  eene  kunstbewerking'  met  goeden  uitslag  uitvoeren. 
Bij  de  w^ezénlijk  dubbele  scheede  hangt  het  van  hare  ligging 
en  de  hoedanigheid  van  den  tusschenwand  af,  of  eene  kunst- 
bewerking te  pas  komt  of  niet,  w^aarbij  men  ook  vooral  de 
hoedanigheid  der  baarmoeder  in  het  oog  moet  houden : is  deze 
dubbel , dan  komt  meestal  de  kunstbewerking  niet  te  pas , 
daar  alsdan  de  verdubbeling  der  scheede  ook  in  de  geheele 
lengte  plaats  grijpt ; maar  is  de  baarmoeder  enkel , en  bestaat 
er  slechts  eene  gedeeltelijke  verdubbeling  der  scheede , dan  is 
de  kunstbewerking  niet  moeijelijk,  maar  alleen  daar  aangewe- 
zen , waar  de  baring  door  de  misvorming  verhinderd  wordt ; 
daar  het  nadeel  derzelve  in  alle  overige  gevallen  niet  aanzien- 
lijk genoeg  is,  om  eene  kunstbewerking  te  regtvaardigen.  • De 
eenvoudige  strengen  aan  den  ingang  der  scheede  worden  eerst 
doorgesneden , wanneer  zij  den  uittogt  van  het  hoofd  verhin-*- 
deren.  De  tegennatuurlijke  inmondingen  der  scheede  in  de 
pisblaas , en  zelfs  in  den  blaasband , behooren  enkel  en  alleen 
tot  de  ziektekundige  ontleedkunde,  daar  zij  uit  een  genees*^ 
kundig  oogpunt  nimmer  de  hulp  des  geneesheers  vorderen 
gelijk  dit  ook  met  andere  zeldzaam  w^aargenomene  eigenaardige 
misvormingen  der  scheede  het  geval  is.  ' 
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YII.  De  abscessen  tusschen  de  scheede  en  den 

endeldarm. 

' §‘172. 

Vaker  dan  de  boven  opgegevene  gezwellen  in  de  streek 
der  scheede,  heeft  men  abscessen  tusschen  de  scheede  en  den 
endeldarm  waargenomen,  die  zich  ook  door  duidelijke  ver- 
schijnselen kenbaar  maken.  Het  eerst  ontwikkelt  zich  eene 
ontsteking,  welke  met  hevige  pijn  gepaard  is;  vervolgens  komt 
een  gevoel  van  spanning,  van  eenen  last  en  van. dringen  naar 
beneden  op , dat  in  de  opgerigte  houding  sterker  is  dan  in  de 
horizontale  ligging.  Daarbij  vindt  men  , bij  het  inwendig  on- 
derzoek , de  deelen  achter  de  scheede  aanmerkelijk  gezwollen  ; 
het  gezwel  is  hard,  gespannen  en  pijnlijk  bij  de  aanraking.  De 
ontsteking  gaat  spoedig  in  ettering  over,  en  de  etter  vormt 
zich  nu  onder  de  gewone  verschijnselen.  Men  vindt  het  ge- 
zwel nu  vochtgolvend , en  eene  plaats  in  de  scheede  of  in  den 
endeldarm  meer  verdund.  Wordt  thans  het  absces  niet  geopend  , 
dan  breekt  het  óf  van  zelf  open,  óf  de  etter  verspreidt  zich 
meer  in  het  cel\’^  eefsel , en  brengt  hier  dikwyls  niet  onbedui- 
dende stoornissen  te  weeg.  De  herkenning  der  ziekte  is  bij  een 
onderzoek  door  de  scheede  en  door  den  endeldarm,  en  uit 
de  aanwezige  ziekteverschijnselen,  gemakkelijk.  Gemeenlijk  zijn 
hevige  algemeene  verschijnselen,  koorts,  pijnlijkheid , enz.  aan- 
wezig, en  niet  zelden  heeft  er  eene  zwelling  der  liesklieren 
plaats.  De  oorzaken  der  ziekte  liggen  somtijds  duidelijk  voor 
de  hand  , doordien  zij  zich  na  uitwendige  beleedigingen , na 
eenen  val,  eenen  slag,  eene  kneuzing  der  deelen  bij  de  baring 
ontwikkelt,  of  door  de  ruwe  uitvoering  van  den  bijslaap  wordt 
veroorzaakt;  in  andere  gevallen  verschijnt  zij  echter  van  zelve: 
zoo  namen  Stokes  en  Graves  haar  waar  na  de  genezing  eener 
acute  leucorrhoea  uterina.  De  genezing  vereischt  aanvankelgk 
de  verdrijving  der  ontsteking,  later  eene  vroegtijdige  opening 
van  het  absces ; na  de  ontlasting  spuite  men  de  etterholte  uit , 

en  boude  de  opening  nog  eenigen  tijd  open,  opdat  de  etter 
niet  verzak ke. 
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A'IIJ,  De  SC licede fistels. 

: §173. 

Onder  de  geneeskundige  AYaarnenaingen  treft  men  talrijke  ge- 
vallen- van  scheedefistels  aan , zoodat  deze  ziekte  geenszins  tot 
de  zeldzaam  voorkomende  schijnt  te  behooren , en  Avanneer  wij 
de  verbinding  der  scheede  met  de  naburige  deelen  , en  de  ve- 
lerlei schadelijke  invloeden,  die  tusschen  dezelve  tegennatuur- 
lijke openingen  kunnen  voortbrengen  , en  de  oorzaken  beden- 
ken , die  deze  openingen  steeds  moeten  openhouden , zal  ons 
de  veelvuldige  ontwikkeling  dezer  fistels  ligt  te  verklaren  zijn. 
Door  zulke  tegennatuurlijke  openingen  kan  zich  de  scheede  óf 
aan  * de  uitwendige  teeldeelen , óf  in  derzelver  nabijheid , óf  in 
den  bilnaad  naar  buiten  openen,  óf  zij  oefent  gemeenschap  met 
'de  pisbuis,  de  blaas  en  den  endeldarm,  zoodat  zich  óf  een- 
voudige scheedefistels,  óf  pisbuis-scheedefistels , blaas-scheede- 
fistels , óf  endeldarm-scheedefistels  ontwikkelen. 

a)  Over  de  eenvoudige  scheedefistels. 

§ 174. 

Deze  vormen  zich  na  abcessen , die  aan  het  onderste  gedeelte 
der  scheede  in  het  nabijgelegen  celweefsel  gevormd  zyn , en  eerst 
zich  in  de  scheede  openden,  maar  vervolgens,  doordien  de 
sluiting  der  etterholte  door  de  afscheidingen  in  de  scheede  en 
door  het  verzakken  van  den  etter  verhinderd  was , de  abcessen 
zich  eenen  tweeden  uitgang- naar  buiten  verschaffen,  die  eene 
verschillende  plaats  aan  de  uitwendige  teeldeelen  zelve  of  in 
hunne  nabijheid  innemen  kan.  Deze  fistels  veroorzaken  dikwijls 
slechts  geringe  ongemakken  voor  het  aangetast  individu ; in  an- 
dere gevallen  nemen  zij  daarentegen  een  slechter  karakter  aan , 
en  worden  meer  of  minder  pijnlijk,  eeltachtig,  en  veroorzaken 
verdere  verwoestingen ; zoo  als  inzonderheid  bij  personen  , die 
óf  aan  eene  algemeene  kwaadsappigheid  lijden , óf  bij  welke 
scherpe  afscheidingen  in  de  scheede  eene  gestadige  prikkeling 
der  fistels  te  weeg  brengen.  Zij  storen  vaak  den  bijslaap  en  da 
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haring,  maar  alleen  daardoor,  dat  zij  deze  beide  bedrijven  p^n- 
lijfc  maken.  Hunne  behandeling  moet  geheel  volgens  de  in  de 
heelkunde  vastgestelde  leerstellingen  over  de  genezing  der  fis- 
tels ingerigt  worden;  daar,  waar  derzelver  ligging  de  verwij- 
ding door  insnijding  toelaat  , is  deze  het  doelmatigst.  A, 
White  (The  Londen  medical  Repository,  Yol.  XII,  1819,  IVo» 
71)  deel  drie  gevallen  van  fistels  der  scheede  mede.  In  het 
eene  geval  was  de  bijslaap  daardoor  zeer  pijnlijk  geworden.  Bij 
het  opensplijten  daarvan  vond  eene  hevige  bloeding  plaats ; ech- 
ter werd  deze  overwonnen,  en  de  genezing  gelukte  volkomen. 
In  de  beide  andere  gevallen  klaagden  de  zieken  over  hevige 
periodieke  pijnen  in  de  scheede  met  ettervloeijing;  de  fistels 
werden  opengesneden,  en  genazen  binnen  veertien  dagen  zon^ 
der  nadeelige  gevolgen. 

b)  Over  de  blaas-  en  pisbuis-scheedefistels. 

§ 175. 

Ofschoon  de  blaas-  en  pisbuis-scheedefistels  gelukkigerwijze 
niet  zeer  vaak  voorkomen,  worden  zij  toch  dikwijls  genoeg  aan- 
getroffen, om  de  geheele  opmerkzaamheid  des  geneesheers  te 
vereischen,  vooral  daar  de  ongemakken,  w^elke  deze  kwaal  ver- 
oorzaakt, voor  het  individu  zeer  aanmerkelijk  zijn,  en  de  gene- 
zing  de  grootste  handigheid  en  de  meest  ingespannen  werkzaam-, 
heid  van  den  kant  des  geneesheers  vereischt , en  desniettemin 
slechts  zelden  gelukt.  He  ziekte  bestaat  in  eene  tegennatuur- 
lijke  gemeenschap  der  scheede  met  de  blaas  of  met  de  pisbuis , 
zoodat  de  pis  voortdurend  langs  dezen  tegennatuurlijken  weg 
ontlast  wordt , en  reeds  hierdoor  eene  gestadige  prikkeling  met 
velerlei  ontaardingen  in  de  deelen , waarmede  zij  in  aanraking 
komt,  te  weeg  brengt,  en  buitendien  door  den  aanhoudenden 
afvloed  der  pis , en  den  daaruit  ontstaanden  slechten  reuk , het 
individu  zich  van  allen  omgang  moet  onthouden. 

Deze  ziekte  moet  reeds  van  de  oudste  tijden  af  zijn  voorge-. 
omen,  en  zeker  nog  menigvuldiger  dan  in  nieuwere  tijden, 
aar  zij  zich  gemeenlijk  na  slecht  bezorgde  bevallingen  ont- 
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wikkelt , en  bij  den  onbeschaafden  toestand , waarin  de  verlos- 
kunde vroeger  verkeerde  , de  aanleiding  daartoe  veel  vaker  moest 
voorkomen.  Daar  vóór  de  uitvinding  der  tang  de  bespoediging 
der  baring  slechts  door  hoogst  gevaarlijke  kunstbewerkingen 
kon  verkregen  wmrden,  moest  de  drukking  van  het  kinderhoofd 
tegen  den  tusschenwand  der  scheede  en  der  blaas  en  de  schaam- 
beenderen  zeer  dikwijls  eene  ontsteking  en  verwoesting  van  de 
eerstgenoemden,  veroorzaken.  Evenwel  vinden  wdj  bij  geen  oude- 
ren schrijver  van  deze  ziekte  gewaag  gemaakt , en  dus  is  het 
waarschijnlijk,  dat  de  oudere  geneesheeren  haar  met  enuresis 
verw^ard  hebben.  De  eerste , die  den  aard  der  blaasfistels  her- 
kende, zou  Felix  Flater  geweest  zijn,  die  ze  in  tw^ee  geval- 
len, na  zware  verlossingen  , waarnam.  Naauwkeuriger  worden 
2ij  echter  beschreven  door  Severinus  Pinaeüs  (de  Virginitatis 
notis,  cap.  8,  p.  71  et  74);  maar  hij  geeft  geene  behandeling 
op,  om  ze  te  genezen.  In  het  laatste  opzigt  is  het  werk  van 
Hendrik  van  Roonhuysen  (Heelkonstige  Aenmerkingen  betref- 
fende de  gebreken  der  vrouw^en,  Amsterdam  1663)  het  eerst 
van  gewigt ; deze  schrijver  geeft  den  raad , de  randen  der  fis- 
tels met  naalden  uit  zwanenvederen  in  aanraking  te  houden ; 
eene  handelwijze , welke  door  Joh.  Patio  (helvetisch-vernünftige 
Wehemutter  u.  s.  w^ , opus  posthumum , Basel  1752,  4 Th., 
S.  282)  en  Christoph  Volter  (neu  eröffnete  Hebammenschule 
u.  s.  w. , Stuttgart  1722,  Th.  3,  cap.  8,  S.  306)  aangeno- 
men, en  door  den  eersten  met  goeden  uitslag  uitgevoerd  is. 
Deze  handelwijze  en  de  herkenning  van  den  aard  der  blaas- 
scheedefistels  is  in  de  vorige  eeuw  niet  verder  beschaafd ; men 
scheen  zelfs  de  kunst bew^erking  geheel  te  verw^aarlozen.  Levret 
(Art.  des  accouchemens , Paris  1761)  raadt  verzachtende  en  za- 
mentrekkende  inspuitingen  aan , en  in  vele  der  gewdgtigste  heel- 
kundige W'erken , zoo  als  die  van  Richter  , Callisen  , Boter  , 
Lassus  , enz.  wordt  van  deze  kunstbewerking  niet  eens  melding 
gemaakt.  Eerst  in  het  begin  der  tegenwoordige  eeuw  werd 
deze  tegennatuurlijke  en  treurige  toestand  door  de  geneeshee- 
ren met  grootere  zorgvuldigheid  en  ijver  waargenomen , en  het 
eerst  door  NUgele  (Erfahr,  u.  Abhandl.  aus  dem  Gebiete  döi 
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Krankheiten  des  weiblichen  Geschlechts,  Mannheim  1812,  S, 
367)  wetenschappelijk  bewerkt ; na  hem  waren  het  vooral  Du- 
puytren , Delpech,  Desault,  Schreger,  Lallemand,  Dief- 
FENBACH  enz. , die  aan  deze  ziekte  hunne  volle  opmerkzaam* 
heid  schonken. 

§ 176. 

De  pisbuis-  en  blaas-scheedefistels  zyn , zoo  als  reeds  op^fe— 
geven  is , tegennatuurlijke  openingen  in  het  middenschot  van  de 
pisbuis  en  de  blaas  met  de  scheede , zoodat  het  onmisbaar  ver- 
schijnsel der  ziekte  in  eene  tegennatuurlijke  uitvloeijing  der  pis 
bestaat , die  bij  de  blaasfistel  bij  voortduring  uit  de  scheede 
vloeit , daar  zij  in  de  blaas  niet  kan  teruggehouden  worden , 
en  bij  de  pisbuis-fistel  daarentegen  alleen  bij  de  vrijwillige  pis- 
lozing door  de  scheede  haren  weg  neemt , daar  zij  wel  in  de 
blaas  teruggehouden  kan  worden,  maar  bij  de  uitdrijving  niet 
door  den  uit  wendigen  mond  der  pisbuis  uitvloeit.  Alleen  daar, 
waar  zich  bij  de  pisbuis-scheedefistels  eene  verlamming  voegt , 
vloeit  de  pis  in  dezelfde  evenredigheid  af,  als  zij  in  de  nieren 
afgescheiden  en  in  de  pisblaas  opgenomen  wordt.  Yan  deze  | 
bepaling  komen  echter  in  enkele  gevallen  uitzonderingen  voor, 
TVanneer  de  opening  lager  bij  den  hals  der  blaas  ligt  en  niet 
zeer  groot  is,  zal  vaak.  de  pis  verscheidene  uren  lang,  totdat 
de  blaas  eener  zekeren  graad  van  uitzetting  bereikt  heeft , kun- 
nen teruggehouden  worden.  Even  zoo  zal  de  zieke,  bij  het 
zitten  of  Staan,  soms  eenigen  tijd  de  pis  kunnen  ophouden, 
ofschoon  zij  bij  het  liggen  afvloeit , doordien  bij  de  opgerigte 
plaatsing  de  naar  beneden  hangende  baarmoeder,  somwijlen  de 
tegennatuurlijke  opening  sluit,  en  het  uitvloeijen  van  de  pis 
verhindert.  In  al  deze  gevallen  zal  echter  bij  de  ligtste  lig- 
chaamsbewegingen  de  pis  dadelijk  afvloeijen  , zoo  als  bij  het 
lagchen  , schreeuwen , niezen , hoesten , bij  het  uitwerpen  van 
het  speeksel,  en  bij  elke  liggingsverandering  des  ligchaams, 

De  treurige  gevolgen , welke  deze  ziekte  moet  te  weeg  brengen , 
n men  zich  ligt  voorstellen.  De  pis  zal  gedurig  de  wanden 
ei  scheede , als  ook  de  binnenvlakten  der  groote  schaamlippen 
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bevochtigen,  deze,  deelen  worden  geprikkeld,  zoodat  er  zieh 
aan  dezelve  een  bestendige  roosachtige  toestand  ontv^dkkelt ; er 
vertoonen  zieh  kwaadaardige  verzweringen  en  uitwassen  aan 
de  teeldeelen,  en  deze  laatste  worden  soms  in  eenen  hevigen 
graad  verwoest.  Hierbij  komen  de  hevigste  pijnen , die  de 
zieken  alle  rust  benemen , en  een  walgelijke  en  misselijke 
pisreuk , die  de  zieke  altijd  omgeeft.  De  uitgebreidheid  van 
dit  lijden  verschilt  naar  den  graad  der  ziekte : waar  de  pis  in 
enkele  tusschenpoozingen  afvloeit,  zijn  de  ongemakken  gerin- 
ger, en  de  zieke  kan  zich  door  de  grootste  zindelijkheid  en 
doelmatige  inrigtingen  verligting  verschaffen  ; maar  is  de  pis- 
uitvloeijing  duurzaam , dan  is  de  zieke  tot  eenen  beklagens- 
waardigen  toestand  gedoemd;  niets  kan  haar  voor  de  «haar  be- 
stendig bevochtigende  vloeistof  beschutten  , en  zelfs  de  zorg- 
vuldigste en  in  de  grootste  uitgestrektheid  toegepaste  zindelijk- 
heid zal  dan  niet  in  staat  zijn,  om  haar  verligting -te  verschaf- 
fen. Zij  is  genoodzaakt  zich  altijd  alleen  met  haren  toestand 
bezig  te  houden , en  moet  vaak , zoo  lang  zij  leeft , op  een  bij- 
zonder daartoe  ingerigt  bed  liggen , dat  bestemd  is , het  uit  de 
scheede  gestadig  afdruipend  vocht  op  te  nemen.  Hoe  groot  de 
ongemakken  zijn  moeten,  en  in  welken  hopeloozen  toestand 
zij  de  zieken  brengen,  blijkt  reeds  daaruit,  dat  zij  zich  gewillig 
aan  elke  kunstbewerking,  hoe  pijnlijk  die  ook  zijn  moge,  on- 
derwerpen , al  is  ook  de  uitslag  daarvan  zeer  onzeker, 

§ 177. 

De  fistels  der  scheede  met  de  piswerktuigen  zijn  in  zit- 
plaats , grootte , vorm , rigting  en  duur  verschillend.  Wat  de 
zitplaats  aangaat,  hebben  wij  reeds  de  aandacht  daarop  geves- 
tigd , dat  men  hier  vooral  twee  soorten  van  fistels  moet  onder- 
scheiden , namelijk  de  pisbuis-  en  de  pisblaas-scheedefistel. 
Volgens  J.  C.  Bendz  (de  fistula  urethro-  et  vesico-vaginali 
comment.  etc.  Havniae  1838)  komen  de  zuivere  pisbuis-schee- 
defistels,  bij  w^elke  de  scheede  alleen  met  de  pisbuis  gemeen- 
scliup  oefent,  in  de  zeldzaamste  gevallen  voor,  doordien  zij  ge- 
meenlijk deels  in  de  pisbuis,  deels  in  den  hals  der  blaas  haie 
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zitplaats  hebben.  De  blaas-scheedeiistels  zitten  op  den  bodem 
óf  aan  den  hals  der  blaas,  en  deze  laatste  zijn  hier  verre  de 
menigvuldigste , hetgeen  uit  de  oorzaken  der  ziekte  ligt  te  ver- 
klaren IS.  De  grootte  der  opening  is  zeer  verschillend:  som- 
wijlen vindt  men  de  fistel  zoo  wijd,  dat  bijna  de  geheele 
voorwand  der  scheede  schijnt  te  ontbreken,  en  men  met  een  of 
meer  vingers  langs  dezer,  weg  in  de  scheede  kan  dringen , in 
welk  geval  dan  ook  de  blaas  zelve  door  de  openinw  kan  uit- 
zakken ; in  andere  gevallen  zal  de  fistelopening  zoo  klein  zijn 
dat  men  haar  zelfs  bij  het  onderzoek  door  het  gezigt  te  naau- 
wernood  vinden  kan,  en  zij  voor  ons  werkelijk  verborgen  blijft 
ofschoon  de  pisafvloeijing  door  de  scheede  ons  van  haar  bestaan 
overtuigt.  De  doormeting  der  fistelopening  zal,  dooreengerekend, 
tusschen  drie  en  twaalf  lijnen  bedragen,  en  de  grootte  in  de 
meeste  gevallen  van  den  duur  en  de  oorzaak  der  ziekte  afhan- 
pn.  Daar,  waar  het  gebruik  van  scherpe  werktuigen  of  de 
invloed  van  andere  vreemde  ligchamen  de  fistel  veroorzaakte , 
eeft  deze  eene  mindere  doormeting  dan  in  die  gevallen , waarin 
ZIJ  door  de  drukking  van  het  hoofd  des  kinds  en  de  daardoor 
veroorzaakte  versterving  werd  te  weeg  gebragt ; de  fistels  zijn  i 
grooter  kort  na  het  ontstaan  der  ziekte,  doordien  de  natuur 
later  de  zamentrekking  der  opening  bewerkt.  Deze  laatste  bij- 
zonderheid is  wel  in  de  meeste  gevallen  juist;  maar  men  vindt 
ook  soms  eene  verdere  verwoesting  van  den  tusschenwand  tus- 
schen scheede  en  pisblaas,  wanneer  de  pis  zeer  bijtend  werkt, 

01  het  individu  aan  kwaadsappigheid  lijdt.  Wat  de  gedaante 
van  e fistel  aangaat , zal  men  haar  het  menigvuldigst  lang- 
werpig aantreffen , zelden  rond , en  nog  zeldzamer  hoekig  of  on- 
rege  matig.  Eenige  geneesheeren  nemen  aan , dat  de  fistelope- 
ning  aanvankelijk  veelal  rond  is,  en  later  door  de  werkin<r  der 
spiervezelen  en  der  likteekenvorming  langwerpig  wordt,  "ons 
omt  et  voor , dat  in  het  begin  de  gedaante  der  opening  vol- 
omen  on  epaald  en  van  de  wijze  van  beleediging  afhankelijk 

ernor“^"  ’•  likteekenvorming  eenen 

Lr  19°  ^'anneer  de  fistels  aan  den  kant 

aas  gelegen  zijn , ook  de  werking  der  spiervezelen , door- 
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dien  de  opening  hier  het  yaakst  eene  halvemaansgewijze  ge- 
daante aanneemt , zoodat  de  holle  kant  naar  voren  gerigt  is , 
hetgeen  aan  de  dwarse  spiervezelen  kan  toegeschreven  worden, 
De  voorlip  word  vaak  in  eenen  meer  dunnen  toestand  gevon- 
den, hetgeen  volgens  Yelpeau  (Nouveauv  cléments  de  méde- 
cine  opératoire , Paris  1832,  T.  3,  p,  641)  bij  de  uitvoering 
der  kunstbewerking  zeer  in  aanmerking  komen  moet.  De  rig- 
ting  van  de  scheedefistel  hangt  dus  deels  van  de  verwonding , 
maar  ook  deels  van  de  werking  der  spiervezelen  en  het  bedrijf 
der  likteekenvorming  af.  -Gemeenlijk  ligt  de  fistelopening  in 
het  midden  van  den  voorwand  der  scheede , zeldzaam  meer  naar 
de  eene  of  andere  zijde;  het  meest  ligt  zij  dwars,  zelden  lang- 
werpig j en  nog  zeldzamer  in  eene  schuinsche  rigting.  Lalle- 
MAND  trekt  het  voorkomen  van  langwerpige  blaas-scheedefis- 
tels  volkomen  in  twijfel , maar  heeft  daarin , zoo  als  de  onder- 
vinding-leert,  volstrekt  onregt.  Volgens  Colombat  zouden  de 
fistels  ten  gevolge  eener  moeijelijke  verlossing  bijna  altijd  dwars 
of  schuins , en  die , welke  uit  andere  oorzaken  ontstaan , vaker 
langwerpig  zijn.  Dieffenbach  geeft  de  gedaante  der  fistels  eenig- 
zins  afwijkend  van  andere  schrijvers  op : bij  eene  matige  grootte 
zag  hij  ze  rond ; lagen  zij  digt  bij  den  baarmoederhals , en 
hadden  zij  ten  minste  de  wijdte  van  eenen  dikken  catheter , 
dan  was  hun  ingang  soms  weinig  schroefsgewijs  gedraaid ; kon 
men  ongeveer  met  drie  vingers  in  de  blaas  gaan , dan  was  hunne 
gedaante  ovaal , zoodat  de  smalle  zijden  naar  achteren  en  naar 
voren  stonden.  Zelfs  de  door  eene  insnijding  ontstane  fistel  ver- 
toonde eene  bijna  cirkelronde  gedaante.  Men  onderscheidt  voorts 
de  fistels  in'  versehe , w aarbij  de  randen  nog  in  eenen  meer 
weeken  of  zwerenden  toestand  verkeeren , en  verouderde , bij 
welke  zich  om  de  fistelopening  eeltachtige  randen  gevormd  heb- 
ben. De  fistel  is  óf  eenvoudig,  óf  met  andere  ongemakken 
zamengesteld.  Eenvoudig  is  zij , waanneer  de  randen  matig 
verhard , maar  overigens  niet  misvormd  zijn , het  individu 
anders  eene  goede  gezondheid  geniet , en  er  door  eene  of 
andere  wdjze  van  behandeling  genezing  verw'^acht  mag  worden. 
Maar  lijdt  de  zieke  aan  vochtontmenging  of  kw^aadsappigheid , 
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hebben  de  fistelranden  eene  in  het  oog  loopende,  ver  ver- 
breide hardheid  , zijn  er  kwaadaardige  zweren  aan  dezelve  of 
in  hunne  nabijheid,  bestaat  er  eene  uitzakking  der  blaas  door 
de  llstelopening , een  steen  in  de  blaas,  eene  vernaauwing  van 
' den  pisweg,  eene  uitzakking  der  baarmoeder  of  der  scheede 
is  de  scheede  zeer  vernaauwd ,'  zoodat  men  niet  .goed  bij  dé 
fistelopening  kan  komen,  lijdt  de  zieke  aan  hoest,  aanbeijen 
en  verstopping,  zoodat  zij  bij  de  stoelgangen  sterk  drukken 
moet,  dan  wordt  de  genezing  moeijelijk,  en  de  fistel  moet 
als  zamengesteld  beschouwd  worden. 

§ 178. 

Wat  de  oorzaken  der  blaas-scheedefistels  aangaat,  moet  on- 
getwijfeld de  haring  als  de  menigvuldigste  en  gewigtigste  oor- 
zaak beschouwd  worden , daar  verre  de  meeste  gevallen  zich , 
nadat  er  eene  haring  had  plaats  gehad,  ontwikkelden.  Daar 
echter  tusschen  de  genees-  en  de  verloskundigen  nog  altijd 
twist  bestaat,  welke  soort  van  haring  het  gemakkelijkst  deze 
ziekte  veroorzaakt , of  namelijk  de  aanhoudende  drukking  van 
het  hoofd  of  de  gewelddadige  uithaling  van  hetzelve  met  de 
tang  of  den  haak  meer  daartoe  voorbeschikt , schijnt  ons  het 
onderzoek  over  de  manier,  waarop  zich  scheedefistels  ont- 
wikkelen , van  het  hoogste  practische  gewigt.  De  fistel  komt , 
vo  gens  alle  waarnemingen , zoo  er  geene  dadelijke  verdeeling 
der  teeldeelen,  gedurende  de  bevalling,  plaats  grijpt,  op  de 
volgende  wijze  tot  stand.  Dadelijk  na  de  uitdrijving  des  kinds, 
o kort  daarna , vindt  men  geene  tegennatuurlijke  opening  tus- 
sc  en  de  pisblaas  en  de  scheede ; de  zieke  is  slechts  onvermo- 
gen om  de  pis  te  lozen,  en  klaagt  over  pijn  in  de  scheede; 

IJ  e inwendig  onderzoek  vindt  men  deze  aan  den  voorwand 
en  en  gezwollen;  deze  ontsteking  gaat  in  verzwering  of 
vers  erving  over,  en  ten  gevolge  dezer  ziekelijke  veranderingen 

Ini™-H^r  j *®ge"natuurlijke  fistelopening.  Deze  wijze  van 
WO  Tl  .1*  l^laas-scheedefistels  is  de  menigvuldigke , en 

vinl  joornamehjk  door  eene  met  neiging  tot  verster- 

g gepaar  e ontsteking  te  weeg  gebragt.  Deze  neiging  der 
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ontsteking , om  in  versterving  over  te  gaan , wordt  wel  gedeel» 
telijk  door  den  toestand  der  teeldeelen  na  de  verlossing,  maar 
hoofdzakelijk  door  eenen  verlammingstoesland  , waarin  de  deelen 
door  de  drukking , die  de  scheede  en  de  blaas  ondergaan , ge- 
bragt  worden , en  door  de  terughouding  der  pis  in  de  blaas 
veroorzaakt.  Nu  doet  zich  de  vraag  op : Zal  de  aanhoudende 
drukking  van  het  hoofd  des  kinds  op  de  teeldeelen,  of  de 
gewelddadige,  snel  voorbijgaande  drukking  of  spanning,  die 
bij  de  kunstmatige  uithaling  des  kinds  door  de  tang  of  door 
andere  verloskundige  kunstbewerkingen  wordt  veroorzaakt , deze 
ontsteking  het  gemakkelijkst  voortbrengen?  Naar  ons  gevoelen 
is  hier  eene  te  lang  vertraagde  haring  schadelijker  dan  de 
aanwending  der  tang , ofschoon  deze  laatste  ook  tot  het  ont- 
staan van  eene  fistel  aanleiding  kan  geven , inzonderheid , wan- 
neer zij  ondoelmatig  wordt  aangewend  ; ofschoon  dit  hier  niet 
in  aanmerking  mag  komen.  Wanneer  bij  de  haring  het  hoofd 
tot  aan  de  onderste  bekkenopening  is  voortgedrongen , en  nu 
uit  eene  of  andere  oorzaak  de  uitdrijving  van  hetzelve  verhin- 
derd wordt , en  het  door  de  kracht  der  weeën  tegen  de  ach- 
terste oppervlakte  des  schaambeens  of  tegen  den  schaambeens- 
boog  aangedrukt  wordt , moeten  de  tusschen  het  hoofd  des 
kinds  en  de  beenachiige  deelen  gelegene  weefsels  in  eene  ge- 
stadige kneuzing  gehouden  en  in  eenen  tot  verlamming  en  ver- 
sterving geneigden  toestand  gebragt  worden , die  spoedig  door 
ophooping  van  pis  in  de  blaas  en  door  de  kraamafscheidingen 
in  de  teeldeelen  in  eenen  hoogen  graad  vermeerderd  wordt. 
Dit  is  een  noodzakelijk  gevolg  in  al  die  gevallen , waarin  het 
hoofd  op  de  beschrevene  wijze  gelegen  is , en  de  haring  niet 
door  de  kunst  voleindigd  wordt.  Bij  de  aanwending  van  de 
tang , staat  het  in  onze  magt , om  de  rigting  van  het  hoofd 
te  leiden,  zoodat  wij  juist  deze  drukking  ten  krachtigste  kun- 
nen wegnemen.  W^anneer  wij  de  scheede  in  eenen  niet  ge- 
noegzaam uitgerekten  en  verslapten  toestand  aantreffen , hetgeen 
veelal  slechts  bij  eene  te  vroege  aanwending  van  dit  werktuig 
het  geval  is , en  wij  nu  het  kind  gewelddadig  door  de  naauwe 
deelen  uithalen,  kan  de  drukking,  die  de  blaas  ondergaat, 
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gewelddadig  en  zoo  hevig  zijn , dat  zich , ten  gevolge  daarvan , 
eene  ontsteking  en  versterving  ontwikkelt,  hetgeen  in  vele  ge- 
vallen geschied  is;  maar  dan  moet,  naar  ons  gevoelen,  de 
tang  ondoelmatig  geleid  zijn  geworden,  daar  bij  eene  behoor- 
lijke opmerkzaamheid  op  de  bekkenas,  zelfs  in  zulke  omstan- 
digheden , slechts  eene  overmatige  spanning  der  scheede  zal 
plaats  grijpen,  maar  geen  dringen  derzelve  en  der  nabijlig- 
gende blaas  naar  de  schaambeenderen.  Dan  kan  er  zeker  ont- 
steking en  zelfs  verscheuring  der  scheede  veroorzaakt  woiden 
welke  echter  tot  haar  alleen  bepaald  blijft , en  zich  alleen  dan  tot 
de  pisblaas  en  de  pisbuis  voortzet , wanneer  de  eerste  in  eenen 
uitgezetten  toestand  verkeert , of  de  aangewende  kracht  over- 
matig was;  gemeenlijk  zal  dan  ook  het  achterste  gedeelte  der 
scheede  , de  bilnaad  en  de  endeldarm  lijden.  Wij  zullen  echter 
nogmaals  de  opmerkzaamheid  daarop  vestigen , dat  wij  hierdoor 
alleen  die  schrijvers  wederleggen  , die  in  het  gebruik  van  de 
tang  de  voornaamste  oorzaak  der  blaas-scheedefistels  zoeken, 
en  aan  dit  werktuig  nadeelen  toeschrijven , die  het  bij  een  be-  ^ 
hoorlijk  gebruik  juist  ten  krachtigste  kan  verhoeden'.  Reeds 
W.  J.  Schmitt  (v.  Siebold’s  Journal  für  Geburtshiilfe , Frauen- 
und  Kinderkrankh.  TH,  340)  heeft  in  de  volgende  woor- 
en  geheel  naar  ons  gevoelen  gesproken:  »Het  is  niet  de  on- 
schuldige tang , die  de  pisbuis  beschadigt , maar  wel  het  hoofd , 
dat  er  door  moet , om  het  even  of  het  uitgetrokken  of  uitge- 
dreven wordt.  Stellig  zou  dit  ongelukkig  toeval  veel  zeldzamer 
voorkomen,  ware  de  tangen  vrees  niet  zoo  groot,  en  maakte 
met  eene  valsehe , zelfs  van  vele  leerstoelen  gepredikte  mensch- 
hevendheid  den  practicus , zelfs  den  ervarenen , bevreesd  en  aan 
2ijn  beter  weten  ontrouw,  en  verleidde  zij  hem  niet  tot  eene  ver- 
tra^ing  van  de  hulp , eene  vertraging , die  onder  begunstigende 
omstandigheden  meer  dan  toereikend  is , om  den  grondslag  tot 
eze  waal  te  leggen,  welke  meest  slechts  het  gevolg  eener  aan- 
houdende drukking  van  het  beklemde  hoofd  op  de  naastbijgele- 
gene  wanden  van  de  blaas  en  van  de  pisbuis  is.  Slechts  wie  de 
pisbuis , de  blaas  of  den  hals  van  de  blaas  met  een  stomp  werk- 
o eust , b.  V.  met  eenen  hefboom , of  eene  ongeschikt 
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gevoerde  tang  ^ of  met  een  scherp  werktuig  verwondt , b,  v. 
met  eene  hoofdschaar , met  den  haak , enz,  kan  voor  het  op- 
Tolgen  eener  pisfistel  onmiddellijk  verantwoordelijk  gemaakt  wor- 
den ; middellijk  wordt  hij  het , waanneer  hij  de  losmaking  van 
het  beklemde  hoofd  te  lang  uitstelt,  of  w'anneer  hij  na  de  verlos- 
sing de  eerste  verschijnselen  niet  herkent , die  de  ontwikkeling 
der  ziekte  voorafgaan , kramp  en  atonie  ziet , waar  zwelling  en 
ontsteking  met  neiging  tot  versterving  heerschen , of  deze  reeds 
opgekomen , en  het  afstöotingsproces  door  de  etlering  reeds 
begonnen  is.”  Nog  moet  hier  aangevoerd  worden , dat  ze- 
kerlijk het  gebruik  van  scherpe  w^erktuigen  ligt  tot  de  blaas- 
scheedefistels  aanleiding  geeft , daar  ongelukkig  derzelver  aan- 
wending soms  zeer  ruw^  geschiedt,  en- het  uitscheuren  van  eenen 
aangezetten,  scherpen  haak  niet  zelden  eene  verwonding  van 
•de  scheede  en  van  de  blaas  kan  veroorzaken.  Overigens  hebben 
velerlei  omstandigheden , gedurende  de  haring , invloed  op  het 
ontstaan  dezer  fistels , en  in  enkele  gevallen  heeft  men  ze  zelfs 
na  schijnbaar  gewone  ligte  bevallingen  w^aargenomen.  De  om- 
standigheden , die  hun  ontstaan  begunstigen , zijn : een  over- 
vulde toestand  van  de  blaas  gedurende  de  haring,  zoodat  deze 
door  de  bevatte  pis  uitgezet  is , en  de  drukking  op  de  pisbuis 
en  den  hals  der  blaas  de  uitvloeijing  derzelve  verhindert  (bij 
elke  haring  is  het  dus  van  het  hoogste  gewigt , de  pis  in 
het  begin  derzelve  dadelijk , en  bij  eenen  längeren  duur  hij 
herhaling , of  ingeval  de  barende  zulks  niet  willekeurig  kan 
doen , door  het  inbrengen  van  eenen  catheter  te  ontlasten) ; een 
in  de  benedenste  bekkenopening  vernaauwd  bekken  en  een  te 
spitse  schaambeensboog , door  w^lke  omstandigheden  de  voor- 
w'and  der  scheede  en  de  pisblaas  inzonderheid  aan  drukking 
blootgesteld  zijn ; eene  te  sterke  helling  des  bekkens  zal  de- 
zelfde wxrking  te  weeg  brengen , doordien  hierbij  het  kind  door 
den  baringsarbeid  inzonderheid  tegen  den  voorw'and  des  bek- 
kens aangedrongen  w'ordt ; vergroeijing  des  heiligbeens ; eene 
te  sterk  naar  voren  gerigte  scheede ; een  te  groot  kinderhoofd ; 
verkeerde  ligging  van  hetzelve , zoo  als  de  derde  en  vierde  hoofd- 
ligging ; zoo  schrot  met  name  Lallemand  (Archives  générales 
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de  Médécine  VII,  509)  aan  de  kin,  wanneer  hg  zich  tegen 
hel  schaambeen  vastzet,  zulk  eenen  nadeeligen  invloed  toe  - te 
groote  stramheid  der  teeldeelen , inzonderheid  der  scheede 
zoodat  zij  zich  niet  behoorlijk  verwijdt ; te  gewelddadige  uit- 
haling  des  kinds  bij  de  voetgeboorte , de  keering , of  hij  het 
gebruik  van  de  tang;  verkeerde  leiding  bij  het  gebruik  der- 
zelve,  doordien  de  tang  opgeheven  wordt  eer  het  hoofd  ge- 
noegzaam diep  in  het  bekken  is  doorgedrongen.  AI  deze  om- 
standigheden begunstigen  het  ontstaan  dezer  fistels. 

. Als  eene  andere  oorzaak  der  blaas-scheedefistels  heeft  men 
de  volgende  aangevoerd : Dieppeneach  (Ueber  die  Heilung  der 
Blasen-scheidenfisteln  und  Zerreissungen  der  Blase  und  Scheide , 
in  de  med.  Zeitung,  No.  21,  Berlin,  22  Januar,  1835)  geeft 

op,  dat  die  fistels,  welke  eene  zeer  kleine  doormeting  hebben , 

uit  eene  verscheuring  van  den  bodem  van  een  slijmblaasje  kun- 
nen ontstaan , welke  verscheuring  door  eene  overmatige  uitzet- 
ting der  scheede  bij  den  doorgang  van  een  te  groot  kinderhoofd 
wordt  voortgebragt.  Na  verloop  van  eenige  dagen  zou  dan 
de  plaats  der  pisblaas , die  met  den  bodem  van  het  gescheur- 
de slymblaaye  overeenkomt , van  zelf  toegeven.  Volgens  zün 
gevoelen  zou  namelijk  eene  zoo  kleine  opening  niet  door  ver- 
woesting na  versterving,  ten  gevolge  van  de  zamendrukking 
der  zachte  teeldeelen , noch  door  eene  verwonding  by  het  ge- 
bruik der  tang  veroorzaakt  kunnen  worden , en  zijn  gevoelen 
ook  daardoor  waarschijnlyk  worden  gemaakt,  dat  de  uitwen- 
dige opening  dezer  fistels  altijd  in  de  plooijen  der  scheede  ver- 
borgen  is , maar  niet  aan  den  rand  derzelve  gevonden  wordt. 

Al  is  nu  ook  deze  wijze  van  ontstaan  mogelijk,  en  al  vindt  zij 
ook  in  eenige  gevallen  inderdaad  plaats , dan  kan  men  toch 
van  den  anderen  kant  niet  inzien,  waarom  het  ontstaan  dezer 
fistels  met  eene  zeer  kleine  doormeting  niet  op  eene  andere 
wijze  verklaard  kan  worden.  Vooreerst  bestaat  de  mogelijkheid , 
at  zelfs  bij  eene  uitgestrekte  versterving  slechts  op  eene  zeer 
kleine  plaats  eene  opening  gevormd  wordt,  terwijl  in  den 
omtrek  de  versterving  zonder  doorgating  der  vliezen  genezen 
wordt , en  dan  ook  kunnen  zulke  kleine  openingen  zich  juist 
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op  de  tegenovergestelde  wnjze  van  de  blaas  af  ontwikkelen , 
doordien  deze , buiten  staat  om  de  pis  te  ontlasten , uitgezet 
wordt,  en  de  pis,  gelijk  in  andere  gevallen,  geene  verscheu- 
ring van  de  blaas , maar  eene  verzwering  derzelve  te  weeg 
brengt.  Yolgens  Bell  (Gmndlehren  der  Chirurgie,  a.  d.  Engl. 
von  C.  A.  Mörer  , Berlin  1838,  I,  289)  vindt  men  alsdan 
eene  of  tw’ee  kleine,  ongelijke,  zwarte  openingen  in  de  blaas. 
Zulk  eene  verzwering  kan  men  nu  het  gemakkelijkst  na  de  ver- 
lossing en  op  die  plaats  van  de  blaas  verwachten,  welke  aan 
de  drukking  van  het  kinderhoofd  blootgesteld  was.  Overigens 
kan  de  in  het  begin  grootere  opening  later  door  het  bedrijf  van 
likteekenvorming  en  door  de  geneeskracht  der  natuur  zich  za- 
mentrekken  en  eene  zeer  kleine  doormeting  vertonnen. 

liet  gebruik  van  scherpe  werktuigen , van  de  hoofdschaar  of 
van  den  haak , bij  eene  slechte  leiding  derzelve , ruwe  en  ge- 
welddadige proeven  tot  keering , de  onvoorzigtige  uithaling  van 
onthersende  kinderen , hebben  , zoo  als  vele  voorbeelden  leeren , 
eene  dadelijke  verscheuring  van  de  scheede  en  de  blaas  veroor- 
zaakt. De  aanwending  van  scherpe  verloskundige  werktuigen 
zal  wel  niet  ligt  onmiddellijk , maar  zeker  dikwijls  middellijk 
eene  blaasfistel  veroorzaken , doordien  de  teeldeelen  gekneusd 
worden  en  er  zich  eene  ontsteking  ontwikkelt , die  in  verster- 
ving overgaat,  Bendz  wil  wel , in  al  deze  gevallen , het  ontstaan 
der  fistels  meer  aan  de  drukking  van  het  hoofd  des  kinds  toe- 
schrijven , en  alleen  dan  aan  het  ruw  gebruik  der  werktuigen , 
wanneer  de  pis  dadelijk  na  de  baring  uit  de  scheede  afvloeit ; 
echter  bestaat  er  volstrekt  geene  reden  om  aan  te  nemen , dat 
de  stompe  werktuigen  altijd  eene  onmiddellijke  verdeeling  der 
aangedane  deelen  moeten  veroorzaken. 

§ 179. 

Bij  het  kraambed  kan  zich  eene  koudvurige  ontsteking  van 
de  blaas-  en  scheederokken  vormen , die  bij  het  heerschen  van 
kraamvrouwenkoorts  soms  metastatisch  voorkomt,  en  dan  tot  het 
ontstaan  van  eene  blaas-scheedefistel  aanleiding  geeft.  Dief- 
FENBACH  heeft  in  zijne  talrijke  waarnemingen  van  scheedefistels 

IV.  20 


306 


OTER  DE  ZIBKTEtr  DER  SCHEEDE. 


over  de  oorzaak  daarvan  veel  ondervinding  opgedaan,  en  deelt 
in  zijne  reeds  genoemde  verhandeling  daaromtrent  het  volgende 
mede.  In  een  geval  was  de  blaas-scheedefiste!  bij  eene^’mis- 
lukte  proeve,  om  eene  vergroeijing  der  scheede  weg  te  nemen , 
'door  eene  ongelukkige  insnijding  in  de  blaas  ontstaan.  Bij  de 
vernaauwing  der  scheede  hebben  wij  reeds  opgegeven , dat  wij 
ook  in  de  gelegenheid  waren,  een  geval  van  dien  aard  w'aar 
te  nemen.  In  een  ander  door  Dieffewbach  aangehaald  geval 
had  een  groole,  porseleinen  moederring,  welke  uit  eene  groote 
vlakke  schijf  bestond  en  in  het  midden  met  eenen  langen  steel 
voorzien  rvas , door  eene  onverglaasde  plaats  van  den  rand  eene 
doorboring  van  de  scheede  tot  door  de  blaas  veroorzaakt.  Een 
dergehjk  geval  zag  Hildawüs  (Op.  omn.  cent.  I,  obs.  68) , en 
wij  waren  ook  in  de  gelegenheid  om  zulke  gevallen  te  zien 
Bij  eene  andere  vrouw  was  een  blaassteen  oorzaak  van  het 
doorfaoren , daar  hij  de  haring  de  drukking  van  het  hoofd  des 
kinds  de  doorboring  van  de  scheede  en  de  blaas  ten  gevolae 
had.  Buitendien  kwamen  er  eenige  zeer  zeldzame  gevallen  voor 
hij  welke  ten  gevolge  van  baarmoeder-  of  scheedekanker  de  blaas 
doorgebroken  was,  en  een  ander  geval  had  eene  kankerachti- 
ge , voor  den  mond  der  pisbuis  beginnende  zweer  den  hals  der 
blaas  met  de  scheede  in  verband  gebragt , en  daardoor  het  lij- 
den verdubbeld.  Door  andere  schrijvers  zijn  venerische  zw'e- 
ren  als  oorzaken  van  fistels  opgegeven.  Buiten  de  door  Diep- 
PEKBACH  zelven  waargenomene  gevallen,  geeft  hij  nog  andere 
wijzen  van  ontstaan  der  blaas-scheedefistels  op , zoo  als  die  door 
andere  schrijvers  zijn  opgegeven.  Somwijlen  komt  hij  na  de 
zijdehngsche  steensnijding  bij  de  vrouw  voor , maar  is  bijna 
onvermijdelijk  bij  de  sectio  vesico-vaglnalis.  Zelfs  zal  insge- 
lijks de  doorboring  van  de  blaas  door  de  scheede  gemeenlijk 
we  eene  pisfistel  nalaten.  Ook  beleedigingen  van  de  blaas, 
door  metalen  catheters , vooral  door  steensonden , bij  het  onder- 
zoek , kunnen  blaas-scheedefistels  veroorzaken , en  dat  wel  des  . 
te  hgter,  wanneer  de  blaas  ziek  is.  Voorts  vestigen  zich.  soms 
scherpe  blaas-  of  mersteenen  in  ziekelijk  gevormde  verdiepin  - 
gen  van  de  blaas,  en  brengen  van  hier  af  eene  langzamerhand 
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opvolgende  doorbraak  in  de  sclxeede  voort.  Maar  ook  zonder 
Je  aanwezigheid  van  sleenen  kunnen  de  door  Morgagni  be-^ 
hscbrevene  aanhangselen  der  blaas , welke  door  het  uiteenwijken 
lüer  spiervezelen  en  het  zakvormig  langzaam  doorzakken  van 
het  slijmvlies  gevormd  worden,  dooretteren,  en  aan  de  pis  nu 
Ihier , dan  daarheen , dus  ook  in  de  scheede , eene  alVloeijing 
Itoelaten,  De  oorzaak , die  Mercier  (Gazette  méd.  de  Paris 
31836,  Avril  26)  voor  eene  eigenaardige  doorboring  van  de  blaas 
iibeschrijft , volgens  welke  zij  van  eene  geheel  andere  soort  van 
(Cellen  of  blindloopende  kanalen  zouden  uitgaan  , dan  van  de 
IMoRGAGNische  aanhangselen , schijnt  tot  dusver  slechts  bij  man- 
inen  te  zijn  voorgekomen. 

! • § 180. 

1 ^ 

I De  herkenning  der  blaas-scheedefistels  schijnt  zeer  gemakke- 
lijk  en  volmaakt  onbedriegelijk  te  zijn,  en  inderdaad  is  het  bij 
een  naauwkeurig  onderzoek  met  de  hand  of  met  den  scheede- 
• spiegel  gemakkelijk  dwalingen  te  mijden;  evenwel  zijn  er  ge- 
vallen bekend , waarin  de  geneesheer  het  bestaan  van  eenen 
[ pisfistel  niet  eens  vermoedde,  en  zich  dus  niet  tot  een  onder- 
zoek genoopt  voelde.  Wanneer  de  pisafvloeijing  zich  weinige 
dagen  na  de  baring  vertoont , kan  men  de  onwillekeurige  af- 
vloeijing  van  de  pis  ligt  met  de  kraamzuivering  verwisselen  , 
en  gelooven,  dat  ten  gevolge  van  eene  andere  ziekte  de 
pisontlasting  verhinderd  is ; een  onderzoek  zal  echter  in  dit  ge- 
val genoegzame  opheldering  geven.  In  andere  gevallen  zal  na 
de  verlossing  de  pis  niet  zelden  bij  aanhoudendheid  uit  de  pis- 
buis afvloeijen , naardien  door  de  drukking , aan  welke  de  hals 
der  blaas  blootgesteld  was,  verlamming  en  verslapping  van  de 
sluitspier  der  blaas  volgde,  en  de  pis  nu  niet  meer  opgehou- 
den kan  worden.  Het  nat  worden  der  teeldeelen  en  der  on- 
derklederen zal  dan  ligt  tot  het  veronderstellen  eener  blaas- 
fistel  verleiden , die  inderdaad  niet  aanwezig  is.  Ofschoon  het 
opgegeven  onvermogen  om  de  pis  op  te  houden  veelal  van  korten 
duur  is,  en  van  zelf  verdwijnt,  zoodat  de  dwaling  spoedig  ont- 
dekt wordt,  kan  het  toch  in  eenige  gevallen  langer  aanhouden, 

20  ^ 
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en  dan  tan  ook  slechts  een  naauwkeurig  onderzoek  der  deelei 
de  herkenning  verzekeren.  YoJgens  Lachapelle  zou  bij  he 
inbi engen  van  den  catheter  de  blaas  in  dit  geval  niet  zoo  vol- 
komen  Jetlig  gevonden  worden , als  bij  eene  fistel.  De  onder- 
scheiding , of  bij  de  baring  de  fistels  door  eene  werktuigelijken 
verdeeling  der  wanden  van  de  seheede  en  van  de  blaas,  ol 
door  koudvuur  veroorzaakt  is,  wordt  daardoor  mogelijk,  dat 
w het  eerste  geval  de  pis  dadelijk  langs  den  tegennaluurlijkea 
"eg  afvloeit,  en  in  het  tweede  eerst  na  verloop  van  verschei- 
dene dagen  , namelijk  na  de  afstooting  van  de  verstorvene  korst., 
allemakd  heeft,  ter  naauwfceurigst  mogelijke  bepaling  vani 
den  vorm  en  de  uitbreiding  der  fistelopening,  eene  eigenaardige 
handehvijze  voorgeslagen,  welke  daarin  bestaat , dat  men  eenen 
miifcen  cylind«-  van  modeleerwas  met  behulp  van  eenen  naar 
eszelfs  dikte  ingerigten  afdrukseldrager  (Porte-empreinte)  in  de 
SC  ee  e biengt,  en  hem  daarin  met  behulp  van  den  regter  wijs- 
en middelvinger  eenige  oogenblikken  tracht  terug  te  houden, 
na  welken  tijd  de  was  week  is , waarop  men  den  cylinder  ver- 
heit en  tegen  de  fistel  aandrukt : dan  zal  de  was  verheven 
en  verdiept  de  verschillende  vormen  vertonnen,  die  de  ope- 
ning  der  fistel,  hare  randen  en  de  nabnrige  deelen  hebben. 

e digt  bij  de  scheedeopening  op  het  werktuig  gedrukte  duim 
dient,  om,  wanneer  men  den  wascylinder  uitgehaald  heeft , de 
lepte,  waar  het  gebrek  zit,  naauwkeurig  te  bepalen.  Deze 
andelw'ijze  laat  zich  zeer  voordeelig  met  alle  overige  diagno- 
stische hulpmiddelen  verbinden. 

§ 181. 

De  voorspelling  der  blaas-scheedefistels  moet  in  het  algemeen 
ongunstig  gesteld  worden ; de  natuur  geneest  dit  gebrek  hoogst 
zeldzaam , hetgeen  ligt  door  de  werking  van  de  pis  verklaard 
wordt.  Gevallen  van  door  de  natuur  genezene  blaas-scheede- 
«stels  hebben  Mauriceau  (Nouv.  observ.  No.  46  en  88) , Lai,- 
CEKANn  (Arch.  génér.  de  méd. , T.  VII),  Saxtorph  en  Ce- 
deesciuold  (Kongl.  Vetenskaps  Academiens  Handlingar  for  Ar 
0,  p.  54)  enz.  opgegeven;  maar  de  fistels  waren  zeer  klein 
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en  de  omstandigheden  gunstig.  Echter  staan  deze  gevallen  vol- 
komen alleen;  gemeenlijk  trotseert  dit  ongemak  zelfs  de  kunst- 
knip , en  ofschoon  het  ook  al  in  vele  gevallen  gelukken  zal , 
groole  fistels  te  verkleinen , zal  men  deze  toch  alleen  in  de 
zeldzaamste  gevallen  tot  sluiting  kunnen  brengen,  hetgeen  bij 
kleine  fistels  wei  mogelijk  is.  Bestaat  de  ziekte  voort , dan 
worden  de  zieken  door  de  ligchamelijke  ongemakken  , door  de 
plaatselijke  toestanden  van  prikkeling  en  door  het  kommer- 
v^ol  leven,  dat  zij  lijden,  uitgeput,  de  krachten  verdwij- 
nen , en , ofschoon  zeldzaam , ontwikkelt  zich  toch  in  sommige 
gevallen  hectische  koorts.  De  bijzondere  omstandigheden,  die 
op  de  voorspelling  invloed  uitoefenen , zijn ; 1)  De  zitplaats 
der  fistels : de  pisbuis-scheedefistels  laten  daarom  reeds  eene 
gunstige  voorspelling  toe,  omdat  zij  gemakkelijker  door  de  kunst 
kunnen  genezen  worden ; de  geneesheer  kan  ze  duidelijker  her- 
kennen, en  de  kunstbewerking  is  minder  moeijelijk.  Ook  vloeit 
de  pis  niet  voortdurend  af;  dus  geniet  de  zieke  eenige  rust; 
de  pis  beschadigt  de  teeldeelen  niet  in  denzelfden  graad , en 
de  zindelijkheid  is  ligter  te  bewaren.  Hoe  lager  de  zitplaats 
der  fistels  is,  des  te  moeijelijker  in  de  genezing,  en  des  te 
grooter  zijn  ook  de  ongemakken.  Colombat  hield  echter  de 
fistels , die  achter  de  inmonding  der  pisleiders  in  de  blaas  ge- 
zeteld zijn,  voor  minder  lastig  dan  die,  welke  voor  deze  vlie- 
zige kanalen  gelegen  zijn , omdat  bij  eene  behoorlijke  ligging 
der  zieke , en  het  inbrengen  van  eenen  catheter , de  pis  dan 
volkomen  door  dezen  kan  ontlast  worden.  2)  De  grootte  der 
fistels:  hoe  aanzienlij  ker  de  opening , hoe  grooter  het  verlies 
van  zelfstandigheid  is , des  te  slechter  moet  de  voorspelling  ge- 
steld worden , daar  alsdan  de  kunst  tot  het  te  weeg  brengen 
van  eene  aanraking,  of  tot  de  herstelling  der  verloren  gegane 
deelen , gemeenlijk  onvermogend  is.  Zelfs  de  pisbuis-scheedefis- 
tels , met  verwoesting  van  een  groot  gedeelte  der  pisbuis , ma- 
ken eene  ongunstige  voorspelling.  Uit  dien  hoofde  zijn  ook 
die  fistels , welke  een  gevolg  van  koudvuur  zijn , moeijelijker 
te  genezen,  dan  waanneer  zij  door  dadelijke  verdeeling  verooi- 
zaakt  zijn;  zoo  zijn  inzonderheid  de  fistels , die  ten  gevolge  \ an 
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moetlerringen  ontstaan  zijn,  voor  de  genezing  zeer  gunstig,  zoi 
als  CoLOMEAT  dit  ook  waarnam.  3)  Het  tijdsverloop , gedurend« 
hetwelk  dc  fistels  reeds  bestonden  ; dit  is  voor  de  voorspelling 
van  veel  gewigt ; zoo  de  fistel  dadelijk  na  bevalling  of  na  haa^ 
ontstaan  herkend  is , mag  men  door  eene  gepaste  behandeling . 
zonder  operative  hulp,  eene  volkomene  toesluiting  of  ten  min- 
ste eene  zeer  aanzienlijke  verkleining  hopen  , gelijk  er  gevallen 
van  dien  aard  door  alle  schrijvers  aangevoerd  w'orden.  "is  ech- 
ter de  vroege  genezing  verzuimd , zijn  de  wondranden  tot  lik- 
teekenen  overgegaan  en  eeltachtig  geworden,  dan  is  de  voor- 
spelling veel  slechter.  4)  Zamenstcliingen  maken  de  voorspel- 
ling steeds  erger,  b.  v.  hel  gelijktijdig  bestaan  eener  endeldarm- 

scheedefistel,  eener  uitzakking  der  blaas,  eener  kwaadsappige: 
Ziekte  eoz.  ^ 

§ 182, 

, Vamelijk  veelvuldig  zijn  de  verhaalde  gevallen  van  blaas- 
scneedefistels ; en  wij  zuilen  voor  diegenen,  welke  dit  onder-- 
werp  nader  willen  nagaan , de  gewigtigste  derzeJve  in  het  kort 
aanbalen.  Wehdt  (Fkokiep’s  Notizen,  XII,  No.  17,  Dec  1825) 
vond  eenen  grooten  steen  in  de  scheede  van  een  19jarig  meis- 
je ; er  teslond  een  blaas-scheedefistel , en  de  steen  was  dus 
waaisc  ijnlijk  uit  de  pisblaas  in  de  scheede  gedrongen.  Te  gelijk 
vermeldt  hij  een  geval , dat  Saxtorph  hem  mededeelde.  Bij 
deze  zieke  had  een  beensplinter,  bij  de  onthersening , eene 
blaas-scneedefistel  veroorzaakt ; van  lieverlede  sloot  zich  de  fistel 
door  een  kalkaardig  zamengroeisel  in  de  scheede , zoodat  de 
zieke  in  staat  was  de  pis  op  Ie  houden.  Metsch  (Rust’s  Ma- 
gazin fur  die  gesammte  Heilfc.).  Op  den  zesden  dag  na  de 
eva  mg  ontwikkelde  zich  de  blaas-scheedefistel.  J.  Mac 
JNaugiitén  deelt  een  geval  mede,  waarin  likteekens  der  scheede 
en  verscaeuiing  derzelve  bij  de  haring  aanleiding  gaven  tot  de 
isie  etsöiler  (Annalen  der  klin.  Anstalt  der  ünivers.  zu 
res  au  ur  eburtsh.  u.  Krank.  d.  Kranen  u.  Kinder,  I Bd. 
res  du  1832)  zag  vier  gevallen  van  blaas-scheedefistels.  In 
wee  gevallen  beproefde  hij  de  genezing  met  den  Moedigen  naad , ' 
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maar  zonder  gunstig  gevolg.  Guthrie  (Froriep’s  Notizen,  1828, 
Bd.  Yll,  No.  11).  De  blaas-scheedefr&lel  was  ten  gevolge  eener 
moeijeiijke  baring  ontslaan , en  werd  eerst  op  den  8®ten  dag  des 
I kraambeds  ontdekt;  de  genezing  gelukte,  zonder  eenc  bloedige 
' kunstbewerking,  Lallemand  (Froriep’s  Notizen,  XI,  1 83  en  223. 

^ Arcli.  gén.  de  Méd.  XY,  1829,  Mai,  p.  40)  deelt  eenige  gevallen 
Tan  blaas-scbeedefistels  mede.  Dupuytren  (ald.  XI,  No.  12,  Journ. 
hebdomad.  de  Méd.  Y,  255)  verhaalt  van  twee  zeer  naauwe  lis* 

' tels ; genezing  door  brandmiddelen.  Malagodi  (Journ.  analyt.  de 
I Méd.  1829,  Sept.)  van  eene  blaas-scheedelistel  ten  gevolge  van 
i de  bevalling;  niet  volkornene  genezing.  Murtfeld  (Froriep's  No- 
I lizen,  XXXIY,  320)  van  eene  blaas-scdieedefislel  ten  gevolge  der 
I bevalling ; genezing  volkomen.  Sabatier  (Journ.  hebdomad.  de 
■ Méd.)  Tan  eene  blaas-scheedefistel  len  gevolge  eener  hevige  druk- 
I king  met  de  verlostang:  kunstbewerking  met  den  bloedigen  naad; 
j dood  na  8 dagen.  Jos.  v.  Czekierski  (Magaz.  f.  d.  lleilk.  u.  Na- 
j turwissensch.  in  Polen,  heraiisg.  von  Leopolo,  Leo  1,3,  315); 

! genezing  door  de  kunstbewerking,  Laugier  (Journ.  hebd.  de 
i Méd.  Y,  420),  Ehrman  (Repert.  générai  d’ Anatomie  et  de 
' Physiologie  pathoiogique  et  de  Clinique,  ou  Recueil  de  mémoire 
et  d’Observations  de  Chirurgie  etc.,  Paris.  Y):  twee  gevallen ; 

I in  het  eene  gelukte  de  kunstbewerking,  in  het  andere  niet. 

! ' Luke  (London  medical  Gazette,  1821 , Oct,):  blaas-scheedefistel 
na  de  bevalling;  kunstbewerking  in  de  vierde  maand;  volko- 
mene  genezing.  IIildanus  (Cent.  I,  obs.  68  en  69):  blaas- 
scheedefistel  ten  gevolge  van  eenen  steen , die  zieh  door  ver- 
j ettering  eenen  weg  in  de  sehende  baande.  Sedillot  (Recueil 
I périodique , I,  187),  Rurns  (Grundsätze  der  Geburtshülfe,  a. 
i 1.'  Engl,  von  Kölpin  , S.  99):  blaas-scheedefistel  ten  gevolge 
3ener  tangverlossing ; de  baarmoeder  droog  in  de  fistelopening 
en  sloot  haar.  Cuampenois  (Dict.  des  Sc.  méd.,  Tom.  LYI , 
p.  463) : blaas-scheedefistel  ten  gevolge  van  proeven  tot  ver- 
wijding des  scheedekanaals ; geene  proeven  tot  genezing.  Du- 
I PARCQUE  (Ilistoire  compléte  des  ruptures  et  des  déchirures  de 

I '’utérus , du  vagin  et  du  périné , Paris  1836,  p.  328).  eene 

I Hsbuis-scheede-  en  endeldarms-scheedefistel  ten  gevolge  der 
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verlossing;  vrijwillige  genezing.  Klein  (Medicinisclie  Jahrbü^ 
eher  des  k.  k.  österr.  Staates,  Neueste  Folge,  I,  3,  Wien 
1830);  hlaas^scheedefistel  ten  gevolge  der  haring;  genezing  zon- 
der bloedige  kunstbewerking.  Cümin  (Edinburgh  rned.  and 
Surg.  Journal,  1824,  79);  genezing  door  het  inbrengen 

van  eene  spons  in  de  opening , en  van  den  catheter  in  de  blaas. 
IJarnes  (Medico-chirurgical  Transactions , TI,  582,  London 
1815) ; op  dezelfde  wijze  genezing.  Baxter  (Lancet  1836  , Nov. , 
p.  333);  genezing  door  doorboring  der  ontoegankelijke  pisbuis. 
Beaumont  (Londen  medical  Gazette  1836,  Decemb. , p.  335) , 
SciiREGER  (Annalen  des  chirurgischen  Klinikums  an  der  Univer- 
sität zu  Erlangen,  1817,  S.  78),  Murtfeld  (Bibliothek  for 
Läger.  Kjobenhavn,  1832,  No.  1,  p.  29):  blaas-scheedefistel 
ten ^gevolge  der  haring;  volkomene  genezing.  (Zie  ook  Dupar- 
que’s  aangeh.  werk,  vert.  van  Nevermann,  S.  373.)  Jobert 
(Froriep’s  Notizen,  XXXYin,  N°.  5);  genezing.  Journ.  com- 
pldm.  des  Sciences  méd. , Tom.  XXXVIf:  blaas-scheedefistel 
ten  gevolge  van  eenen  moederring.  Paletta  (Chirurgie,  deuxième 
Partie,  p.  21);  vrijwillige  genezing  van  eene  blaas-scheede- 
fistel. Peu  (Pratique  des  accouchem. , p.  384):  blaas-scheede- 
fistels;  vrijwillige  genezing.  Byan  (Manual  of  Midwifery) ; vrij- 
willige genezing.  Capuron,  Hilscher  (Chirurg,  de  Haller  , 

T.  in,  p.  NL  599),  Boudon  (Traité  des  accouchemens  cont. 
des  observat.  import,  par  Nicolas  Puzos,  p.  138),  Monteggia 
(Maladies  chirurgicales , Tom.  Y,  p.  339);  genezing  door  brand- 
middelen. Petit  (Traité  des  maladies  chirurgicales  et  des  opérat. 
etc^,  Tom  III,  p.  17)^  Colombat  (Maladies  des  fern m es , p. 
48/),  Hieffenbacii  (medicinische  Zeitung,  1836),  NäGELE 
Erfahrungen  und  Abhandlungen  aus  dem  Gebiete  der  Krankh. 
des  weibl.  Geschl.  Mannheim,  1812),  Desault  (auserles.  chU 
rurg.  ahrnemungen , a.  d.  Fr.  Frankf.  1798,  Bd.  Y) , 
Bendz  (de  fistuia  urethro-  et  vesico-vaginali  commentatio , Ilav- 
niae  1834,  p.  8),  Levret  (l’Art  des  accouchemens,  Paris 
1761,  p.  184),  Mariceau  (Nouv.  observ. , N*".  46  et  88), 
Chopart  (Traité  des  maladies  des  voies  urinaires  de  Chopart, 
pai  Felix  Pascal.  Paris  1821,  Tom  I,  p.  448),  Earle  (Me- 
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dico-chirurgical  Transnclions , Vol.  Y1 , p.  582,  Case  of  the 
succesful  treatment  of  the  incontinence  of  urine  consequent  to 
slougliing  or  ulceration  of  the  bladder  froin  injury  during  la- 
bour) , Hobart  (London  medical  and  physical  Journal.  Deceinb. 
1825  , N®.  322  , Tom.  2 , p.  439)  ; genezing  door  den  naad. 
Jörg  (Schriften  zur  Eeförd.  der  Kenntn.  des  Weibes  und  Kin- 
des II,  42):  blaas-scheedefistel , na  de  baring  door  yerrotting 
ontstaan.  Fix  (IIufeland’s  Journal  der  prakt.  Heilk.  1823 
Oct.);  blaas-scheedefistel  ten  gevolge  van  verweeking  der  blaas. 

§ 183. 

De  behandeling  der  blaas-scheedefistels  vereischt  de  inacht- 
neming van  velerlei  omstandigheden  ; en  terwijl  men  in  vroe- 
gere tijden  de  kunstbewerking  bijna  geheel  verzuimde,  is  men 
misschien  in  lateren  tijd  in  het  tegenovergesteld  uiterste  ver- 
vallen , en  heeft  te  wxinig  waarde  aan  de  therapeutische  be- 
handeling der  blaas-scheedefistels  gehecht ; ofschoon  deze  al- 
leen in  de  meeste , ' en  zelfs  in  bijna  alle  gevallen , niet  tot 
het  doel  zal  leiden  , zal  zij  toch  ter  verligting  der  zieken , 
en  tot  verzekering  van  den  uitslag  der  kunstbewerking , altijd 
van  groot  gewigt  zijn , hetwelk  inzonderheid  op  de  versehe 
fistels , bij  welke  de  randen  nog  geene  eeltachtige  hoedanigheid 
aangenomen  hebben,  toepasselijk  is.  Terwdjl  van  den  eenen  kant 
de  vorderingen  der  heelkunde  in  de  behandeling  der  blaas- 
scheedefistels  door  eene  bloedige  knnstbewerking , in  reeds  ho- 
pelooze  gevallen , de  gunstigste  uitkomsten  opleverden , en  vele 
vrouwen , die  haar  leven  onder  het  gruwelijkst  lijden  moesten 
doorbrengen,  aan  de  maatschappij  teruggegeven  werden,  heb- 
ben zij  eene  in  den  beginne  strenger  vol  te  houden  kuur  ver- 
drongen , hetgeen  zeker  niet  aan  de  wetenschap , maar  aan  den 

geneesheer  te  last  gelegd  moet  worden. 

De  eerste  aanwijzing,  die  wij  tot  genezing  der  fistels  te  ver- 
vullen hebben , bestaat  daarin , dat  wij  de  deelen  in  eenen 
voor  de  genezing  geschikten  toestand  brengen , en  voornamelijk 
alles  verwijderen , wat  storend  op  de  likteekenvorming  kan 
werken.  Wanneer  eene  verdeeling  van  den  blaas-scheedewand 
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door  werktuigelijken  invloed  onmiddellijk  te  weeg  gebraot  werd, 
is  de  behandeJing  zeer  eenvoudig:  de  zieke  boude  rust,  en 
men  verrigte  herbaaJdeliJk  laauwe  inspuitingen  in  de  scheede 
deels  om  de  ontsteking  weg  te  nemen , deels  om  voor  behoor- 
lijke zindelijkheid  te  zorgen  ; om  de  pis  te  ontlasten , brenge 
men  eenen  catheter  in  de  blaas,  en  late  dien  liggen,  om  de 
pis  te  beletten , de  blaas  uit  te  zetten , en  aldus  de  sluiting 
van  de  opening  te  storen;  later  zullen  wij  op  de  aanwending  des 
catheters,  die  vooral  door  Desaült  aanbevolen  is , terugkomen. 
Wanneer  de  fistel  zich  ten  gevolge  eener  versterving , na  zware 
verlossingen  vormt,  moet  men  reeds,  voordat  de"koudvurlge 
korst  zich  afstoot,  voor  een  behoorlijk  gedrag  der  zieke  zor- 
gen, alle  ophooping  van  pis  door  den  catheter  verhinderen , de 
teeldeelen  dikwijls  met  specerijachtige  aftreksels  stoven , en  spe- 
cenjachtige  inspuitingen  in  de  scheede  verrigten , om , zoo  veel 
mogelijk , de  versterving  fe  beperken  en  hare  grootere  uit- 
breiding in  de  blaas-scheedewand  voor  te  komen.  Bovendien 
is  het  in  alle  gevallen  noodzafceliifc , het  bed  der  zieke  aller- 
zindelijkst  te  houden,  het  linnengoed  zeer  dikwijls  te  laten 
wisselen,  de  teeldeelen  dikwijls  met  zachte  lappen  af  te  droe- 
gen. Het  schijnt  ons  cok  zeer  gewigtig,  de  ligging  der  vrouw 
naauwkeuiig  te  bepalen.  In  het  algemeen  is  de  horizontale 
^'üS'ng  niet  doelmatig,  en  wel  om  velerlei  oorzaken:  1)  de 
pis  kan  zich  langen  tijd,  zelft  bij  het  inbrengen -van  den  ca- 
theter, m de  blaas  verzamelen,  haar  uitrekken,  en  door  de 
opening  van  de  blaas-scheedefistel  uitvloeijen;  2)  zij  zal  niet 
gemakkelijk  uit  de  scheede  afvloeijen,  maar  zich  veeleer  ver- 
zamelen , en  diepe  ontstekingen  of  verwoestingen  te  weeg  bren. 
gen , 3)  de  in  de  scheede  of  in  de  baarmoeder  voorkomen- 
e afsc  eidingen,  zoo  als  de  kraamzuivering  in  het  kraambed 
de  stondenvloed , de  slijm  bij  den  witten  vloed , zullen  zich 
meer  ophoopen  en  storend  op  het  genezingsproces  werten  ; 4) 
aangezien  bij  de  horizontale  ligging  de  baarmoeder  naar  Ach- 
teren wijkt,  wordt  de  voorwand  der  scheede  meer  gespannen 
etgeen  vooral  bij  dwarse  fistels  in  aanmerking  komen  moet. 
m al  deze  redenen  is  eene  met  het  bovenlijf  verhevene  lig- 
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ging  der  vrouw  reeds  in  het  begin  der  ziekte  doelmatiger  dan 
de  horizontale , en  wij  raden  haar  dus  in  alle  gevallen  aan , 
met  uitzondering  van  die  fistels , welke  diep  in  de  pisbuis 
hare  zitplaats  hebben , daar  by  deze , door  de  meer  opgerigte 
houding  der  vrouw , de  pis  gemakkelijker  met  de  fistelopening 
in  aanraking  komt  dan  in  de  horizontale  ligging.  De  eerste 
houding  zal  dan  vooral  zeer  dienstig  zijn , wanneer  de  fistel 
boven  de  inmondingen  der  pisleiders  in  de  blaas  gelegen  is  , 
omdat  het  alsdan  mogelyk  is,  alle  pis  uit  de  blaas  met  den 
catheter  te  ontlasten , zonder  dat  zij  met  de  fistel  in  aanraking 
komt,  en  aldus  de  grootste  verhindering  weggenomen  wordt. 
De  zieke  moet  in  den  aanvang  volstrekt  ontstekingwerend  be- 
handeld worden ; de  dieet  zij  vooral  zacht , en  boven  alles  lette 
men  daarop,  dat  de  zieke  slijmige  dranken  neme,  ten  einde 
de  pis  niet  in  nog  hoogeren  graad  prikkelend  op  de  zieke  dee- 
len  werke.  Hebben  er  oorzaken  tot  de  vorming  van  de  blaas- 
scheedefistel  gewerkt,  die  nog  bestaan,  zoo  als  b.  v.  een  steen 
in  de  blaas , een  moederring  in  de  scheede , dan  moeten  deze 
oorzaken  verwijderd  worden ; en  wanneer  de  fistel  zamehgesteld 
is,  verwijdere  men  alle  zamenstellingen , voordat  men  hare  ra- 
dicale genezing  door  de  kunstbewerking  onderneemt.  Zijn  er 
zweren  met  een  kwaadsappig  karakter , zoo  als  venerische , 
klierzieke,  kankerachtige  aanw^ezig,  om  het  even  of  zij  de 
oorzaak  der  fistels  of  er  later  bijgekomen  zijn,  dan  moeten 
zi]  door  de  gepaste  middelen  behandeld  worden.  De  inacht- 
neming van  al  deze  punten  by  nieuw  gevormde  fistels  in  den 
eersten  tijd  der  ziekte,  zoo  lang  het  primair  ontstekingsproces  nog 
voortduurt , is  volstrekt  noodzakelijk  ; en  ofschoon  er  ook  altijd 
slechts  weinig  fistels  in  volkomene  genezing  overgaan , zullen 
de  meesten  toch  zeker  verkleind  worden , zoodat  de  latere  ge- 
nezing veel  gemakkelijker  wordt.  Zoo  verkreeg  Hilda^nus  de 
volkomene  genezing  eener  blaas-scheedefistel , welke  zich , ten 
gevolge  eener  moeijelijke  verlossing,  gevormd  had,  na  eene  be- 
handeling van  8 maanden  met  laxeermiddelen  , inwrij  vingen  , en 
vooral  met  menigvuldige  inspuitingen  van  zamentrekkende  af- 
kooksels; hij  deelt  de  genezing  met  deze  woorden  mede:  »lila 
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autem  continuo  usa  medicamentis  conglutinantibus , et  per  inter- 
valla  etiam  purgantibus,  intra  menses  octo,  non  sine  admira- 
tione  omnium  eorum , quibus  res  cognita , plane  curata  fuit , 
adeo  ut  nunc  dei  optimi  maiima  gratia,  ne  guttula  quidem' 
urmae  mvoluntariae  alïluat,  sed  a vesica  coJligatur  et  excer- 
natur,  non  aliter  ac  si  antea  nunquam  male  aflècta  fuisset.” 

§ 184. 


Wat  de  genezing  der  fistels  of  de  verligting  van  den  toe- 
stand, waarin  zich  de  zieke  bevindt,  in  het  bijzonder  aangaat 
moest  men  zich  in  vroegere  tijden  tot  eene  zuiver  palliative 
behandeling  beperken , en  daar  zulk  eene  behandeling  ook  nu 
nog  tijdelijk  noodig  zal  zijn,  en  de  eenige  mogelijke  is,  waar 
de  blaas-scheedefistels  alle  proeven  ter  genezing  weêrstand  bie- 
den, zullen  wij  de  verschillende  soorten  dezer  behandeling  en 
de  daarvan  te  verwachten  werking  naauwkeuriger  opgeven  De 
aanwijzingen,  die  men  bij  deze  behandeling  zocht  te  vervul- 
len waren:  verstoppingen  der  fistelopening,  zoodat  de  pis  niet 
m de  scheede  dringen  kon;  het  aanbrengen  van  een  recipiënt 
ter  opvangmg  van  de  pis,  en  eene  ligging  der  zieke,  zoodat 
^or  de  meest  mogelijke  zindelijkheid  kon  gezorgd  worden. 

at  de  vervulling  dezer  aanwijzing  aangaat , bestond  de  oudste 
andelwijze  reeds  daarin,  dat  men  eene  kleine  in  koud  water 
mtgespoelde  spons,  eenen  plukselprop,  enz.  in  de  scheede 
bragt  welke  handelwijze,  naar  ons  inzien,  naauwelijks  uit- 
roer ijk  zijn  zal,  daar  de  bevestiging  van  al  deze  ligchamen 
op  de  plaats  der  fistelopening  niet  wel  mogelijk  is,  en,  al  ge- 
lukt ZIJ  ook  toch  nog  het  doel,  de  terughouding  der  pis,  ter 
naauwernood  zal  bereiken,  en  bovendien  altijd  zeer  gewigtige 
ongemakken  zal  veroorzaken.  Dieffenbach  zegt  over  het  inbreL 
gen  van  de  spons,  dat  zij  zelfs  bij  de  allemaauwste  fistels 
somwijlen  buiten  staat  is,  om,  al  is  het  maar  voor  eeniae 
uren , het  nat  worden  voor  te  komen , doordien  zich  iets  yan 
e ruwe  oppervlakte  der  spons  in  de  opening  inzuigt.  Van  den 

kÏZ  r weder  groeten  last,  en  prik. 

kelt  door  hare  ruwe  oppervlakte,  door  hare  opvulling  mef  pis 
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en  door  verhitting  der  scheedewanden  zeer  sterk  Vele  vrou- 
wen kunnen  haar  volstrekt  niet  verdragen ; bij  andere  heeft  hij 
verdikking  van  de  oppervlakte  der  scheede  en  vernaauwing  van 
den  ingang  in  dezelve,  met  groote  gevoeligheid  gepaard,  ten 
gevolge.  Wij  stemmen  hiermede  volmaakt  overeen , en  moe- 
ten alle  middelen  , die  op  deze  wijze  bij  opene  fistelwonden 
moeten  dienen  om  de  pis  op  te  houden,  voor  nutteloos  en  lastig 
voor  de  zieke  houden. 

§ 185. 

Om  van  den  anderen  kant  de  werking  der  pis  op  de  teel- 
deelen  te  verhinderen , en  de  ongemakken , die  met  de  voort- 
durende afvloeijing  gepaard  gaan , te  vermijden , heeft  men  het 
gebruik  van  pisontvangers  voorgeslagen.  Zulk  een  werktuig  is 
door  Petit  beschreven , ofschoon  Feburier  de  oorspronkelijke 
uitvinder  zijn  zou.  Dit  bestaat  uit  eenen  zak  van  elastieke 
gom  , die  zoo  voor  de  vulva  geplaatst  of  een  weinig  in  de  schee- 
de gebragt  kan  worden,  dat  de  pis  zich  daarin  verzamelt,  en 
de  vrouw  evenwel  in  het  gaan  en  in  haar  overig  werk  niet 
gehinderd  zou  zijn.  Andere  werktuigen  van  dien  aard  zijn  door 
de  beide  Fried’s  , Böttcher,  Stark,  Verdier,  Gardy  , Bar- 
nes en  anderen  opgegeven.  De  beschrijving  der  eerste  pisont- 
vangers vindt  men  in  J.  I.  Henkel’ s Anleitung  zum  chirurg. 
Verbande,  umgearb,  u.  m.  vielen  Zusätzen  vers,  von  J.  C.  Stark, 
von  neuem  bearbeitet  u.  m.  Zusätzen  vermehrt  von  J.  E.  Dief- 
FENBACH.  Berlin  1829,  S.  242—247.  De  pisontvanger  van 
Barnes  in  Londen  bestaat  uit  eene  langwerpige  flesch  van  ela- 
stieke gom,  die  gedeeltelijk  in  de  scheede  gebragt  wordt,  en 
aan  haar  vooreinde  eene  met  eene  spons  voorziene  opening 
heeft.  De  spons  moet  zoodanig  'naar  de  fistels  toe  geplaatst 
worden,  dat  zij  de  pis  opslorpt,  en  dan  in  de  gomflesch  ont- 
last. Tegen  al  deze  pisontvangers  laat  Dieffenbach  zich  sterk 
uit.  Hij  zegt:  » Allerongepast  zijn  volstrekt  zonder  uitzondering 
alle  inrigtingen  tot  het  opvangen  der  pis , de  zoogenoemde  pis- 
ontvangers. Zoo  de  vroegere  geneesheeren  nog  weinig  middelen 
kenden,  om  eenen  tegennatuurhjken  aars  te  genezen,  en  de 
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drekstoffen  in  eenen  ontvanger  opvingen  , lag  hier  toch  nog  re- 
de in,  omdat  de  drek  dik  is.  Maar  hoe  kan  eene  de  scheede 
en  schaamlippen  omvattende  bus  de  pis  opvangen?  Dikwijls  heb 
ik  vrouwen  gezien,  wier  toestand  door  het  dragen  van  eener 
pisontvanger  eens  zoo  erg  was  geworden.  Behalve  dat  de  bi]‘ 
len,  de  heenen  en  dijen  aan  de  binnenvlakte  vochtige  ontvellin- 
gen vertoonden , waren  de  groote  schaamlippen  , door  hare  be- 
dekking met  de  verhittende  doos  , met  harde , groote , wratach- 
tige  uitgroeisels  bedekt,  en  de  haren  op  den  venusheuvel  in 
een  korst  zamengebakken , en  de  óf  opgevulde,  óf  met  gewaste 
taf  enz.  overtrokkene  , onopgevulde  rand  had  door  gestadig  wrij- 
ven gemeenlijk  zweren,  of  ten  minste  pijnlijke  ontvellingen 
in  den  vorm  van  een,  groot  ovaal , om  de  teeldeelen  veroorzaakt. 
Van  den  afschuwelijken  stank  dezer  werktuigen  wil  ik  niet  spre- 
ken.  Evenwel  hadden  de  zieken  dezen  toestel  van  onverstand 
jaren  lang  gedragen.  Zij  schenen  in  het  enkele  denkbeeld , dat 
er  toch  iets  voor  haar  gedaan  werd,  al  was  het  dan  ook  iets 
nadeehgs  of  onnuts,  tevreden  gesteld  te  zijn.  Van  de  geheel 
nieuwe  uitvindingen  van  pisontvangers  voor  vrouwen , uit  gewaste 
a , uit  gelakte  blazen,  uit  gomhars,  die  vastgegespt,  vastge- 
knoopt of  vastgebonden  worden,  acht  ik  het  niet  de  moeite 
waard  te  spreken ; zij  hebben  nog  dat  tegen  zich , dat  zij  spoe- 
dig bederven.”  Leze  aanmerkingen  van  DiEPFEKBAcn  zijn  volko- 
men waar ; alle  pisontvangers , die  in  naauwe  aanraking  komen 
met  de  teeldeelen , verhinderen  slechts  de  vrije  afvloeijing  der 
Fs,  en  doordien  zich  op  hunne  buitenvlakte  evenveel  pis  als 
in  aar  binnenste  verzamelt , vermeerderen  zij  de  aanraking  der 
pis  met  de  teeldeelen , prikkelen  ze  zelfs,  en  verergeren  de  fc^al. 
JNooit  zullen  zij  de  vrouw  toelaten  op  de  been  te  bbjven.  Maar 
zieken  die  liggen,  kunnen  zulke  ontvangers  met  voordeel  gebrui- 
en  die  de  pis,  bij  haar  uitvloeijen  uit  de  scheede  opnemen,  en 
lerdoor  het  nat  worden  van  het  bed  voorkomen,  hetgeen  altijd 
zeer  astig  is  en  nadeelig  op  den  geheelen  toestand  der  ziekt 

daTrin’  b ? ''«orslag  van  Chault,  welke 

pisbuis  of  door  den  catheter  ontlast  zou  worden , eene  half  ge- 
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bogene  ligging  op  den  buik  zou  aannnemen.  Deze  ligging  zal 
nooit  lang  verdragen  worden,  zoo  als  Sawson  en  Scureger 
hebben  ondervonden  , en  de  afvloeijing  door  den  catheter  zelfs 
belemmerd  zijn. 

§ 186. 

Zoo  wij  ons  dus  tijdelijk  of  voor  altijd  tot  eene  palliative 

behandeling  moeten  beperken , kan  deze  alleen  in  de  zorg  voor 

het  zindelijk  houden  der  teeldeelen  en  zuiverheid  van  het  linnen 

en  van  het  bed  der  zieke  bestaan.  Het  eerste  doel  bereikt  men 
» 

door  het  veelvuldig  gebruik  van  laauwe  baden,  van  wasschin- 
gen  en  inspuitingen  in  de  teeldeelen  , voor  welke  laatste  men 
specerij  achtige  aftreksels  kan  gebruiken.  Zoo  de  pis  bij  voort- 
during afvloeit,  zoo  als  bij  groote  blaas-scheedefistels , moeten 
deze  zeer  dikwijls , om  het  half  uur  of  ten  minste  alle  uren  ver- 
ligt worden  ; vloeit  bij  eene  pisbuis-scheedefistel  de  pis  slechts 
in  enkele  tusschenpoozen  in  de  scheede , dan  moeten  deze  rei- 
nigingen telkens  na  het  afvloeijen  geschieden.  Het  bed  der 
zieke  moet  met  gewast  linnen  bedekt',  en  onder  de  teeldeelen 
met  een  opening  voorzien  zijn,  waarin  een  pisontvanger  kan 
gebragt  worden ; deze  moet  echter  ook  zeer  dikwijls  gereinigd 
en  verwisseld  worden,  daar  anders  een  hoogst  walgelijke,  scher- 
pe pisreuk  den  geheelen  dampkring  rondom  de  zieke  verpest. 
Zoo  de  zieke  op  de  been , en  de  pisafvloeijing  niet  zeer  sterk 
is , kan  men  niets  verder  doen , dan  door  een  T-verband  droo- 
ge  zachte  linnen  lappen  voor  de  teeldeelen  bevestigen,  en  de- 
ze dikwijls  te  verwisselen  zoodra  zij  nat  zijn. 

§ 187.  ^ 

De  radicale  genezing  der  fistels  tusschen  de  scheede  en  de 
blaas  is  op  zeer  verschillende  wijzen  beproefd , zoo  als  door 
het  inbrengen  van  den  catheter , om  de  blaas  in  eenen  zamen- 
gevallen  toestand  te  houden,  door  opvulling  der  scheede,  door 
het  kunstmatig  ioteenbrengen  van  de  fistelranden , door  bijt- 
middelen , en  door  den  naad  en  de  genezing  door  lapvorming. 
Wij  zullen  hier  de  eerste  handelwijzen  beschouwen , maar  den 
naad  en  de  genezing  .door  lapvorming  tot  het  operatief  gedeelte 
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van  dit  werk  uitstellen , daar  in  de  meeste  gevallen  van  ver- 
ouderde fistels  alleen  deze  kunstbewerking  in  onze  tijden  ge- 
bezigd zal  kunnen  worden. 

Daar  het  ten  opzigte  van  de  keus  der  manieren  van  opere- 
ren blijkbaar  hoogst  gewigtig  moet  zijn,  den  weg  te  kennen,' 
dien  de  natuur  ter  genezing  van  fistels  inslaat,  zullen  wdj  de 
ons  bekend  gewordene  gevallen  van  genezing  der  blaas-schee- 
defistels  door  de  natuur  hier  mededeelen , en  daaruit  zal  het 
best  blijken,  welken  weg  de  kunst  heeft  in  te  slaan,  om  haar 
doel  te  bereiken.  De  gevallen,  waarin  versch  ontstane  verdee- 
lingen  van  het  middelschot  tusschen  de  scheede  en  de  blaas 
zich  van  zelve  gesloten  hebben,  zijn  na  verlossingen  het  veel- 
vuldigs! waargenomen,  en  de  natuur  voleindigde  het  genezings- 
proces , doordat  de  deelen  om  de  opening  zamentrokken , en 
deze  door  vorming  van  vleeschheuveltjes  gesloten  werd;  dus 
op  eene  wijze,  zoo  als  men  de  genezing  van  werktuigelijke 
scheidingen  van  alle  andere  deelen  des  ligchaams  waarneemt. 
Dit  proces  w-^ordt  in  het  kraambed  begunstigd  door  de  natuur- 
lijke zamentrekking  der  gedurende  de  zwangerschap  en  de  ha- 
ring verwijdde  scheede,  weshalve  het  ook  in  het  kraambed 
het  menigvuldigst  tot  stand  komt , en  zou  zeker  menigvuldi— 
ger  plaats  grijpen , zoo  niet  de  pis  en  de  afscheidingen  der  ge- 
slachtsdeelen  de  vorming  van  gezonde  vleeschheuveltjes  en  de 
vergroeijing  der  wondranden  verhinderden;  deze  worden  om 
de  opgegevene  oorzaken  zeer  snel  met  een  dun  vlies  overtogen , 
worden  eeltachtig,  en  noch  de  zamentrekking  der  deelen , noch 
eene  plaats  grijpende  vorming  van  vleeschheuveltjes  kan  de  ge- 
nezing bewerken.  Tegen  deze  de  genezing  storende  omstandig- 
heden hebben  wij  reeds  de  noodige  wijze  van  behandeling  op- 
gegeven , die  in  het  begin  moet  aangewend  worden  ; zij  heeft 
alleen  de  bedoeling  om  het  genezingsbedrijf  der  natuur  te  be- 
vorderen, Maar  komt  deze  niet  tot  stand , en  worden  de  fis- 
telranden  eeltachtig,  w'at  mogen  wdj  dan  van  eene  genezing 
door  de  natuur  verwachten?  Eene  afstooting  der  eeltranden  is 
niet  te  verwachten,  en  w^aar  zij  plaats  grijpt,  zal  zeker  de 
nieuwe  wondrand  vóór  de  sluiting  der  scheedefistel  in  denzelf- 
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den  toestand  overgaan.  Dus  kan  ook  de  kunst  dien  weg  niet 
inslaan.  Verouderde  fistels  zal  de  natuur  nooit  genezen,  en 
ons  zijn  slechts  twee  gevallen  bekend , waarin  zij  de  genezing 
scheen  te  willen  bewerken.  Het  eene  geval  is  door  Saxtorpii 
aan  Wendt  medegedeeld:  bier  had  eene  vrouw,  bij  de  onther- 
sening  des  kinds , door  beensplinters  eene  pisfistel  met  inconti- 
nentia  urinae  gekregen  ; maar  van  lieverlede  had  de  fistel  zich 
door  een  kalkachtig  zamengroeisel  in  de  scheede  gesloten , 
waarop  nu  de  zieke  geheel  in  staat  w^as  de  pis  op  te  houden. 
Het  tweede  geval  deelt  Dieffeneach  mede : eene  vrouw  had 
jaren  lang  al  het  lyden  van  dezen  toestand  verdragen;  de  ope- 
ning  konde  den  wijsvinger  opnemen.  De  uitvloeijing  werd  ge- 
ringer , en  bij  het  onderzoek  vond  Dieffenbach  in  de  opening 
eene  kleine,  gedeeltelijk  aangegroeide  uitzakking  der  blaas,  met 
een  fijn  rood  slijmvlies  uitpuilend.  Een  gedeelte  dezer  uitzak- 
king was  echter  nog  niet  vast  aangegroeid , en  op  deze  plaats 
droppelde  de  pis  nog  af.  Het  eerste  door  Saxtorpii  aangevoer- 
de geval  moet  als  zeer  apocrijf  beschouwd  worden:  de  opvul- 
ling der  scheede  biedt  naar  alle  waarnemingen  weinig  hoop  op 
genezing , daar  zij  ons  niet  gelukt , en  zij  is  daar  verboden , 
waar  de  vrouw  de  stonden  nog  heeft.  Over  het  tweede  geval 
zegt  Dieffenbach  zelf,  dat  de  beschrevene  manier  van  natuur- 
genezing  der  blaas-scheedefistels  geene  navolging  verdient;  zij 
schijnt  een  wanhopend  bedrijf  der  natuur  te  zijn , om  te  toonen  , 
hoe  zij  bij  het  onvermogen  der  beleedigde  deelen , om  hunne 
verliezen  te  vergoeden , zich  toch  nog  weet  te  redden. 

Zoo  wijst  ons  de  natuur  geenen  weg  ter  genezing  der  blaas- 
scheedefistels  aan  ; en  zelfs  is  het , zoo  als  Dieffenbach  opgeeft , 
bij  de  blaas-scheedefistel  juist  zoo  gelegen  , alsof  de  natuur  niets 
wilde  doen , om  de  kunst  te  hulp  te  komen , maar  integendeel 
alles  aanwenden  , om , soms  door  moeijelijkheid  van  het  terrein  , 
soms  door  het  weigeren  harer  genezende  medehulp,  soms  door 
storende  schadelijkheden , het  werk  van  menschenhanden  niet 
te  laten  gedijen , en  is  de  zwakke  vormingswerkzaamheid  in 
de  verscheurde  zachte  deelen  eene  der  grootste  verhinderingen , 
die  zich  tegen  de  natuur-  en  kunsthulp  in  den  weg  stellen. 

lY.  21 
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§ 188. 

Het  eenvoudigst  werd  de  genezing  door  het  inbrengen  van 
eenen  catheter  in  de  blaas  en  het  laten  liggen  van  denzelven 
beproefd.  Hierdoor  zou  de  blaas  in  eenen  gestadigen  zamen- 
gevallen  toestand  , waarin  de  randen  tot  elkander  gebragt  w'or- 
den,  blijven.  Cederschjöld  deelt  een  op  deze  wijze  gelukkig 
genezen  geval  mede.  De  blaas-scheedefistel  had  zich  hier  na 
de  onthersening  gevormd,  en  had  zulk  eene  ligging,  dat  er 
geen  pis  afvloeide,  zoo  lang  de  zieke  geheel  rustig  en  regtop 
zat ; nu  moest  de  zieke  , zoolang  de  randen  der  opening  nog 
in  ettering  w^aren , in  deze  houding  blijven , en  de  genezing 
volgde  daarbij  w^el  langzaam,  maar  zonder  eenige  kunsthulp. 
De  catheter  moet  nu  hetzelfde  bewerken , dat  hier  bij  de  w^aar^- 
schijnlijk  boven  de  monden  der  pisleiders  liggende  fistelopening 
door  de  zittende  houding  der  vrouw  werd  bewerkt,  en  daar 
hij  wel  moeijelijk  dezelfde  uitkomst  zal  opleveren,  zocht  men 
door  eigenaardige  inrigtingen  de  pis  te  ontlasten ; zoo  geloofde 
Richerakd  (Histoire  des  progrès  récens  de  la  Chrirurgie,  Paris 
1825)  de  genezing  eener  blaas-scheedefistel , die  de  bijtmidde- 
len weerstand  bood  , daardoor  te  kunnen  bewerken  , dat  men 
door  eenen  in  de  pisblaas  gebragten  catheter , door  middel  van 
eene  spuit , de  pis  gestadig  ontlastte , ten  einde  zij  door  de  i 
fistelopening  niet  zou  afvloeijen,  maar  tevens  wilde  hij  de 
scheede  met  pluksel  opvullen , zoodat  er  eene  soort  van  zamen- 
drukking  uitgeoefend  werd.  De  behandeling  van  Segalas  d’Et- 
CHEPARE  (Nouvelle  Bibliothèque  médicale,  Paris  1826,  Dec.) 
bestaat  daarin , dat  men  eenen  elastieken  catheter  in  de  blaas 
brengt , die  eene  fijne  boomwollen  streng  bevat.  Langs  dien  weg 
zou  men  binnen  5 uren  eene  pint  vloeistof  uit  de  blaas  kunnen 
halen , en  de  uitvloeijing  van  de  pis  uit  de  fistels  geheel  ver- 
hinderen. r Wij  hebben  boven  reeds  aangemerkt , dat  het  in- 
brengen van  den  catheter  bij  versehe  fistels  en  voor  de  pal- 
liative behandeling  raadzaam  is,  daar  in  het  eerste  geval,  onder 
zeer  gunstige  omstandigheden , wel  eene  volkom  ene  genezing 
kan  plaats  grijpen.  Maar  tot  de  radicale  kuur  van  verouderde 


DE  BLAAS-  EN  PISBÜIS-SCHEEDEFISTELS. 


323 


fistels  is  (leze  handelwijze  onwerkzaam ; de  weinige  gevallen , 
die  hiervoor  spreken , mogen  eene  kunstbewerking  / die  zekerder 
tot  het  doel  leidt , niet  doen  uitstellen , en  zelfs  deze  worden 
door  Dieffenbacii  ontkend , die  zich  in  de  volgende  woorden 
over  deze  behandeling  uitlaat : »Er  zijn  intusschen  verscheidene 
mededeelingen  van  blaas-scheedefistels , vooral  uit  vroegere  tij- 
den , waarin  men  ons  verzekert , dat  een  oud  gat  tusschen  de 
blaas  en  de  scheede , door  het  aanhoudend  dragen  van  eenen 
catheter , genezen  zou  zijn.  W aarlijk  , er  behoort  eene  groote 
ligtgeloovigheid  van  den  eenen , en  eene  groote  onervarenheid 
van  den  anderen  kant  toe , om  dit  voor  eene  daadzaak  aan  te 
nemen.  Tegen  het  einde  komt  het  hinkende  paard  achter- 
aan , en  men  hoort , dat  de  genezing  bijna  gelukt  is , en  er 
nog  maar  weinig  aan  ontbreekt , dat  er  nog  maar  een  klein 
gat  bestaat,  hetwelk  men  spoedig  hoopt  te  sluiten.  Ongelukkig 
helpt  het  der  zieke  weinig,  zoo  de  genezing  tot  op  een  klein 
gaatje  na  gelukt  is ; want  uit  dit  kleine  vloeit  de  pis  even 
goed  af,  als  vroeger  uit  het  grootere.  Het  inleggen  van  eenen 
elastieken  catheter  in  de  blaas  doet  zeer  weinig  af  om  de  pis 
van  de  opening , die  door  granulatie  genezen  moet  worden , af 
te  houden ; want  een  gedeelte  der  pis  vloeit  ongestoord  langs 
den  ouden  weg.  Wanneer  ik  eenen  catheter  inleg,  geschiedt 
het  alleen,  om  de  blaas  geheel  zamengevallen  te  houden.  Ja- 
ren  lang  liggen  laten  van  den  catheter  heeft  ligt  verlamming 
ten  gevolge ; wat  ik  over  deze  wijze  van  behandeling  slechts 
van  verre  gehoord  heb , heeft  nooit  een  günstigen  uitslag  ver- 
oorzaakt.” De  handelwijze  van  Richerand  dunkt  ons  volstrekt 
ondoelmatig.  Alleen  waanneer  de  blaas  geheel  gevuld  is , en  hel 
blaaseinde  van  den  catheter  zich  in  de  pis  bevindt , zou  mis- 
schien het  uithalen  met  eene  spuit  niet  schadelijk  zijn  ; maar 
anderszins,  en  bij  het  snel  afvloeyen  van  de  pis  door  de  fistel 
en  door  den  catheter , zal  het  blaasuiteinde  van  den  catheter 
meest  vrij  liggen , en  kunnen  de  vliezen  van  de  blaas  in  eenen 
hoogen  graad  lijden , doordien  zij  tegen  den  catheter  aangezo- 
gen worden.  Eenvoudiger  is  de  handelw  ijze  van  Segalas  , en 
wel  navolgenswaardig , waar  de  volkomene  ontlasting  van  de 
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pis  voor  eenigen  tijd  wenschelijk  is;  maar  dan  moet  de  ca» 
theter  zeer  dikwijls  verwisseld  en  eene  nieuwe  streng  daarin  ge» 
bragt  worden,  omdat  deze  zicli  spoedig  volzuigt , en  dan  geen 
pis  meer  kan  opnemen, 

§ 189. 

Het  opvullen  der  scheede  tot  sluiting  der  blaas-scheedefistels 
is  zeer  dikwijls  en  op  verschillende  manieren , en,  zal  men  niet 
alle  gezag  ontkennen , in  zeer  vele  gevallen  met  goeden  uitslag 
beproefd.  Fabk.  Hildanus  , Hilscher,  Paletta,  Hesault,  Boü- 
Dow , Guthrie  , Earle  , Hugés  en  anderen  geven  op , dat  zij 
dit  met  gelukkig  gevolg  hebben  aangewend , inzonderheid  wan- 
neer het  te  gelijk,  met  den  catheter  aangewend  werd.  Daar  He- 
SAULT  de  voornaamste  verdediger  daarvan  is , zullen  wij  de  door 
hem  gevolgde  handelwijze  naauwkeuriger  beschreven. 

Desaült  raadt  in  zijne  verhandeling  over  de  ziekten  der  pis- 
werktuigen  , eenen  catheter  van  grooten  omvang , en  met  twee 
groote  openingen  in  het  midden  voorzien , in  de.  blaas  te  bren- 
gen en  daar  te  bepalen , zoodat  deszelfs  bovenste  einde  zich 
aan  het  onderste  gedeelte  der  blaas  bevindt.  Daar  hij  alle  ver- 
banden, die  men  ter  bepaling  van  den  catheter  heeft  aange- 
bragt , voor  ondoelmatig  houdt,  gaf  hij  hiertoe  een  eigen  werk- 
tuig  op.  Dit  gelijkt  op  eenen  breukband,  welks  gordel  lang 
genoeg  is  om  het  bovenste  gedeelte  des  bekkens  te  omvatten, 
en  aan  het  middelste  gedeelte  met  eene  ovale  plaat  voorzien  is , 
die  boven  de  schaamstreek  komt  te  liggen.  Deze  plaat  is  van 
eene  sleuf  voorzien,  waarin  een  gekromde  zilveren  steel  bew^e» 
gelijk  is ; deze  heeft  aan  zijn  ondereinde  eene  opening  ter  op- 
neming van  den  catheter,  en  wel  op  dezelfde  hoogte  als  de 
scneede.  ^ Deze  steel  kan  met  eene  schroef  vast  op  de  plaat 
worden  aangedrukt.  Op  deze  wijze  zou  alleen  de  catheter  on- 
bewegelijk in  de  blaas  gehouden  worden.  Bovendien  worden 
de  wondranden  van  de  blaas-scheedefistels , door  middel  van 
eenen  tampon  uit  linnen,  zoo  kort  mogelijk  tot  elkander  ge- 
bragt.  De  tampon  wordt  van  buiten  naar  binnen  zoodanig 
in  de  scheede  gebragt , dat  de  listelopening  geheel  gesloten 
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wordt  en  zich  in  ecnc  dwarsplooi  verandert.  Deze  liandelwijze 
is  echter  (geenszins  ei^^en  aan  Desault  ; liem  komt  alleen  de 
wijze  van  bepaling  des  catheters  door  een  op  de  breukbanden 
gelijkend  verband  toe.  Boter  spreekt  reeds  van  deze  handel- 
wijze. Earle  gebruikte  ter  opvulling  van  de  scheede  eene  lucht- 
digte  , buigzame  buis , of  liever  een  stuk  van  den  blinden  darm  , 
dat  aan  het  eene  einde  met  eene  sluitende  kraan  en  eene 
kleine  pomp  voorzien  is.  De  darm  wordt  in  de  scheede  ge- 
bragt  en  door  de  pomp  opgeblazen  , totdat  hij  zich  overal  aan 
de  wanden  naauwkeuriger  aansluit,  en  eene  zekere  drukking 
op  de  fistelopening , die  uit  de  pisbuis  of  de  blaas  inde  schee- 
de gaat , uitoefent ; zoo  zou  de  fistelopening  gesloten  en  de 
sluiting  van  de  blaas , ais  liet  ware , kunstmatig  bewerkt  worden ; 
de  pis  zal  natuurlijk  door  de  pisbuis  uitvloeijen,  en  de  zwe- 
rende opening  zich  van  lieverlede  verkleinen.  (Zie  Granville  , 
Neueste  Journalistik  des  Auslandes,  im  Auszüge  von  F.  J.  Be- 
rend u.  K.  F.  AA  . Moldenhawer  , 1831,  Sept.).  Düges  trachtte 
in  den  ingang  der  fistel  van  de  blaas  af  eenen  kegel vormigen 
prop,  die  den  hals  vulde,  en  aldus  de  uitvloeijing  van  de  pis 
tegenging , in  te  schuiven.  Met  deze  bedoeling  bragt  hij  met 
hulp  van  eenen  catheter  een  stukje  vischblaas  in  de  blaas . 
Guthrie  bezigde  eene  met  draden  voorziene  spons,  en  Barnes 
eene  elastieke  flesch.  Wij  kunnen  ons,  in  vereeniging  met  vele 
andere  schrijvers , en  inzonderheid  met  NäGELE , niet  gunstig 
over  deze  behandeling  uitlaten  , en  zoo  zij  zich  al  in  vele  ge- 


vallen nuttig  betoonde , bleef  zij  toch  in  een  veel  grooter  aan- 
tal nutteloos,  zoodat  waarschijnlijk  wel  tot  de  eerste  gevallen 
nieuw  gevormde  fistels  zullen  behooren , die  ook  buitendien 
door  het  eenvoudig  inbrengen  van  eenen  catheter  in  de  blaas 
tot  genezing  zouden  overgegaan  zijn.  Volgens  de  opgave  van 
Desault  is  de  genezing  overigens  zeer  langdurig,  en  dikwijls 
was  eerst  na  verloop  van  een  half  of  geheel  jaar  de  hstel  aoI- 
komen  gesloten.  Het  tamponeren  der  scheede  heeft  volgens 
NäGELE  de  volgende  nadeelen : wordt  door  eene  wiek  of  een 
moederring  de  scheede  niet  eenigzins  in  de  breedte  of  in  de 
dwarste  uitgerekt,  dan  kunnen  de  randen  der  opening , zoo  die 
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rond  en  vrij  groot  is,  biykbaar  niet  tot  elkander  naderen,  en 
dit  nog  te  minder,  wanneer  de  randen'  niet  meer  versch  zijn. 
Wordt  nu  de  scheede  door  den  moederring  dermate  in  de  dwar- 
ste uitgerekt,  dat  de  ronde  opening  in  eene  dwarsspleet  wordt 
veranderd , dan  worden  de  randen  tevens  verdund , waardoor 
tevens  hunne  genezing  onmogelijk  gemaakt  wordt.  Ook  wordt  de 
genezing  stellig  door  het  zindelijkheidshalve  dikwijls  noodzake- 
lijk uitnemen  en  weder  inbrengen  van  den  ring  verhinderd. 
Bij  eene  langwerpige , eironde , van  boven  naar  beneden  loo- 
pende  fistel  zouden  door  den  moederring  de  randen  der  ope- 
ning slechts  nog  meer  van  elkander  verwijderd  worden.  Hier 
zou , om  de  randen  tot  elkander  te  brengen , een  moederring 
noodzakeiyk  zijn , die  de  scheede  in  de  lengte  uitrekte ; maar 
dit  zou  bij  den  langen  duur  der  behandeling,  uit  hoofde  van 
de  lastigheid,  onuitvoerlijk  zijn,  en  ook  hier  staat  het  noodza- 
kelijfc  uithalen  en  inbrengen  van  den  ring  der  genezing  in  den 
weg.  Overigens  is  het  ook  even  zoo  duidelijk,  dat  de  ring,  zoo 
hij  niet  van  eenen  aanzienlijken  omvang  is,  bij  fistelopeningen 
van  de  pisblaas , met  verlies  van  zelfstandigheid  , den  overgang 
der  pis  in  de  scheede  niet  kan  verhinderen.  Wat  de  handel- 
wijze van  Hugés  betreft,  zoo  bekent  deze  zelf,  dat  dikwijls 
in  24  uren  reeds  de  toestel  niet  meer  bruikbaar  is,  en  de, 
fischblaas  altijd  reeds  in  paar  dagen  zoo  veranderd  is,  dat  zij 
hare  bedoeling  niet  vervult.  Het  langwijlige,  lastige  en  onzekere 
dezer  behandeling  laat  haar  bij  de  aanwending  van  den  Moedi- 
gen naad  ver  achter  staan.  Colombat  wil  de  handelwijze  van 
Hesault  gewdjzigd  aanw^enden.  Hij  gelooft  vooreerst , dat  zij  bij 
volkomen  dwarse  fistels  met  nut  kan  aangewend  worden.  Dan 
wdl  hij , dat  vóór  het  tamponeren  der  scheede  de  wond  in  den 
voor  de  genezing  günstigsten  toestand  gebragt  wmrde.  In  die 
gevallen,  waarin  de  fistelranden  van  elkander  zeer  verwijderd 
zyn,  d.  i.  w^aar  de  opening  zeer  groot  en  van  eene  bijna 
ronde  gedaante  is , zou  men  vóór  de  aanwending  van  bijtmid- 
delen , om  aan  de  ovale  opening  zooveel  mogelijk  den  vorm 
van  een  knoopsgat  te  geven , w^elke  voor  de  genezing  het  gun- 
stigst is,  de  opening  eerst  in  de  rigting  van  hare  grootste  af- 
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..ieliiig  naar  eiken  kant  verwijden,  en  dan  de  wondranden  verscli 
maken.  Aangezien  hier  eene  zaniengestelde  behandeling  wordt 
toegepast,  zullen  wij  later  daarover  spreken.  Omtrent  den  tampon 
geldt  ook  in  alle  gevallen  hetzelfde , dat  boven  aangevoerd  is. 

§ 190. 

De  branding  der  blaas-scheedefistels  werd  vooral  door  Mon- 
TEGGiA  en  later  door  Dupuytren  in  gebruik  gebragt.  (Zie  Mé- 
decine  opératoire  de  Sabatier,  Nouv.  Ld.  sous  les  yeux  de  M. 

Ie  Baron  Dupuytren  par  Sanson  et  Begin,  Paris  1832,  p. 
468.  Médicine  opératoire  par  Yelpeau.  Paris  1832,  p.  176. 
Chirurgische  Bemerkungen , gesammelt  im  Hotel- Dieu  zu  Paris 
vom  D’^,  Heatfelder  zu  Trier,  in  de  Bhein.-Westphäl.  Jahrb. 
f.  Med.  u.  Chir.  von  Harless  , Hamm  1824,  AIll,  3.  131.) 
De  branding  zou  volgens  deze  heelkundigen  de  volgende  bedoe- 
lingen vervullen:  1)  de  randen  der  fistels  ontvellen  en  ontste- 
ken , zoodat  zij  tot  uitzw^eeting  van  lympha  en  ter  voortbren- 
ging van  granulatiën  geschikter  gemaakt  worden  ; 2)  de  wmnd- 
randen  en  nabijgelegene  deelen  te  doen  zwellen,  zoodat  zij 
met  elkander  in  aanraking  komen.  Yolgens  de  door  Dupuytren 
aangewende  behandeling,  welke  wij  in  het  operative  gedeelte 
zullen  opgeven  , zou  den  daarop  volgenden  dag  de  pisuitvloeijing 
' uit  de  scheede  volkomen  ophouden,  maar  tegen  den  vierden 
dag  op  nieuw  te  voorschijn  komen , omdat  op  dien  tijd  de  dee- 
len wieder  tot  hunnen  gewonen  toestand  teruggekeerd  zijn ; maar 
zij  is  dan  op  .verre  na  niet  zoo  rijkelijk  als  te  voren,  en  men 
kan  daaruit,  gelijk  ook  uit  het  onmiddellijk  onderzoek  der  schee- 
de , zeker  herkennen , hoe  zeer  zich  de  fistelopening  vernaauw  d 
heeft.  Na  verloop  van  acht  of  tien  dagen  kan  de  kunstbewer- 
king herhaald  worden , en  telkens  wanneer  dit  geschied  is , zou 
ook  de  sluiting  der  tegennatuurlijke  openmg  verdere  vorderin- 
gen gemaakt  hebben.  Overigens  moet  gedurende  al  dien  tijd 

een  catheter  in  de  blaas  liggen. 

Yele  geneesheeren  spreken  ter  gunste  der  branding , zoo  oo 
CoLOSiBAT.  l)it  middel,  zegt  hij,  welks  gelukkige  werking 
inzonderheid  dan  in  het  oog  loopt , wanneer  de  fistelopening 
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niet  zeer  groot  is,  verdient  de  opmerkzaamheid  der  genees- 
heeren  tot  zich  te  trekken;  maar  om  het  met  goeden  uitslag 
bekroond  te  zien,  moet  men  het  doelmatig  en  naar  bepaalde 
regelen  aanwenden.  Eieffenbacïi  laat  zich  echter  geenszins 
gunstig  over  het  bijtmiddel  uit.  »Men  zou  meenen,”  zegt  hij, 
»dat  zich  door  het  gebruik  van  sterke  bijtmiddelen  niet  slechts 
op  den  rand,  maar  te  gelijk  op  den  wijden  omtrek  de  noo- 
dige  graad  van  ontsteking,  die  tot  eene  rijkelijke  granulatie 
aanleiding  geven  moet,  zou  laten  voortbrengen;  maar  als- 
dan vormt  zich  slechts  een  vuurroode  krans  om  het  gat,  dat, 
in  weerwil  van  het  uitvloeijen  der  pis,  toch  weder  met  een 
vlies  bekleed  wordt.  Bij  dikwijls  herhaald  branden  vormt  de 
opening  met  den  rand  een  harden  eeltigen  krans , die  de  gene- 
zing door  den  naad  later  nog  moeijelijker  maakt.  Prikkelt  men 
daarentegen  altijd  slechts  zwak,  dan  heeft  er  volstrekt  geene 
verandering  plaats,  daar  de  terugwerking  na  eene  ligte  caute- 
lisatie  spoedig  weder  verdwijnt.  Maar  wil  men  door  vol- 
harding en  voortgezet  steeds  sterker  branden  of  bijten  granu- 
latiën  dwingen , dan  stoot  zich  een  dikke  laag  af , en  men  ver- 
liest veel  aan  zelfstandigheid , zoo  dat  het  gat  grooter  wordt. 
Alleen  bij  openingen  kort  bij  den  baarmoederhals  zou  men, 
geloof  ik,  met  driest  branden  iets  kunnen  uitvoeren,  zoo  men 
tegen  de  overstaande  plaats  der  baarmoeder  tevens  het  ijzer  | 
rigtte.  Het  baarmoederlijk  weefsel  is  zeer  tot  losse  uitgroei-  I 
jing  geneigd,  en  door  het  wegnemen  van  den  hals  der  baar- 
moeder schieten  altijd  rijkelijke  granulatiën  op.  Bij  kleine 
fistels  en  daar,  waar  men  wegens  te  vasten  zamenhang  de  fistel 
niet  mede  verschuiven  kan,  is  men  tot  het  gloeijend  ijzer  be- 
perkt. Maar  nog  veel  minder  dan  bij  matige  openingen  zal 
men  door  bijtmiddelen  of  het  gloeijend  ijzer  bij  groote  verliezen 
van  zelfstandigheid,  wier  randen  gewoonlijk  dun  en  gespannen 
zijn,  de  sluiting  verkrijgen  kunnen.”  Dadelijk  daarna  verklaart 
DmFFENBACH  zicli  zclfs  ook  tegen  het  gebruik  des  bijtmiddels 
bij  kleine  fistels,  en  wil  alleen  bij  zulke  fistels,  die  kort  bij 
de  baarmoeder  liggen  en  slechts  moeijelijk  door  den  moeder- 
spiegel  zigtbaar  worden , of  wier  omringende  deelen  zoo  hard 


DE  BLAAS-  EN  PISBUIS-SCHEEDEEISTELS. 


329 


zijn , dat  men  de  scheede  niet  naar  beneden  verschuiven  kan  , 
deze  behandeling  aanwenden.  Deze  is  eene  gewigtige  stem  tegen 
de  cauterisalie ; maar  toch  kunnen  'wij  liaar  niet  geheel  verwer- 
pen , voornamelijk  daar  zij  naar  onze  ondervinding  bij  zeer 
kleine  fistels  dikwijls  zeer  goede  diensten  bewijst. 

Wat  de  verbinding  van  de  cauterisatie  met  andere  middelen 
betreft , zullen  wij  later  bij  de  verschillende  vereenigingsmid- 
delen  op  deze  handelwijze  terugkomen.  Hier  zullen  wij  alleen 
aanvoeren,  dat  Dieffenbach  in  eenige  gevallen  de  scheede  na 
de  aanwending  van  het  gloeijend  ijzer  opvulde,  en  daarbij 
tevens  den  catheter  aanlegde,  maar  het  pluksel  toch  zeer  spoe- 
dig met  pis  doortrokken  werd , en  de  geheele  scheede  zoo  ge- 
voelig geprikkeld  was , dat  hij  het  vreemdsoortig  materiaal  niet 
weder  dorst  inbrengen.  Het  opvullen  met  pluksel  komt , volgens 
hem , eerst  in  lateren  tijd  tot  het  onderhouden  van  het  ontste- 
kingsbedrijf  aan  de  randen  te  pas. 

§ 191. 

De  vereeniging  der  fistelranden  door  bijzondere  inrigtingen , 
zonder  aanwending  van  het  bindsel , werd  vooral  door  Lalle- 
MAND  en  NäGELE  beproefd.  Wij  zullen  later  de  behandeling 
dezer  schrijvers  naauwkeurig  opgeven. 

Wij  hebben  in  het  vorige  de  verschillende  behandeling  der 
blaas-scheedefistels  door  de  onbloedige  kunstbewerking  bespro- 
ken; er  blijft  ons  nog  over,  om  de  laatste  kunstbewerkingen 
naauwkeuriger  na  te  gaan,  hetgeen  in  het  operatief  gedeelte 
geschieden  zal.  Deze  bestaan  in;  1)  de  kunstmatige  verwijding 
der  fistel  tot  een  bepaald  doel , 2)  het  aanleggen  van  den  naad , 
en  3)  de  sluiting  der  fistelopening  door  lapvorming.  Bij  de 
vorderingen , die  de  heelkunde  in  de  uitvoering  dezer  kunstbe- 
werking gemaakt  heeft,  moeten  wij  deze  laatste  als  de  in  het 
algemeen  meest  doelmatige  handelwijzen  beschouwen , die  dus  in 
alle  gevallen,  waar  zij  uitvoerbaar  zijn,  aangewend  moeten 
worden , terwijl  de  reeds  opgegevene  geneeswijzen  tot  de  bij- 
zondere gevallen  beperkt  moeten  blijven , waarin  zij  door  bij- 
omstandigheden , die  reeds  opgegeven  zijn  , worden  aangewezen. 
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iX.  De  d armsclieedefistel s. 

§ 192. 

De  darm-scheedefistels  zijn  in  het  algemeen  Jigter  te  gene- 
zen dan  de  blaas-scheedefistels , en  hebben  zeker  wel  daarom 
de  opmerkzaamheid  der  geneesheeren  minder  tot  zich  getrok- 
ken dan  de  blaas-scheedefistels;  echter  komen  zij  vaker  voor, 
en  zijn  dus  ook  reeds  lang  aan  de  geneesheeren  bekend.  Men 
moet  twee  verschillende  soorten  dezer  fistels  onderscheiden:  óf 
de  darm  mondt  geheel  in  de  scheede  in , óf  door  eene  opening 
bestaat  er  eene  tegennatuurlijke  verbinding  tusschen  deze  beide 
kanalen.  De  eerste  beide  soorten  van  darmfistels  zijn  bijna  in 
alle  gevallen  als  aangeborene  misvormingen  voorgekomen  ; echter 
kan  ook , ten  gevolge  van  ontsteking  en  koudvurige  verwoes- 
ting, zulk  eene  vergroeijing  tusschen  den  darm  en  de  scheede 
en  eene  verdeeling  van  het  tusschenschot  tusschen  beiden  plaats 
grijpen,  dat  de  darm  zich  volledig  in  de  scheede  opent,  en 
er  aldus  een  tegennatuurlijke  aars  gevormd  wordt.  In  dit  geval 
gaan  de  drekstoffen  door  den  tegennatuurlijken  aars  in  de 
scheede , en  vloeijen  gestadig  uit  dezelve.  Bij  de  aangeborene 
darm-scheedefistels  mondt  gemeenlijk  de  endeldarm  in  de  schee- 
de, en  de  aarsopening  ontbreekt  geheel,  of  is  gesloten.  Men 
moet  hier,  volgens  de  naauwkeurige  bepalingen  der  heelkunde,  | 
beslissen , of  het  mogelijk  is , den  aars  op  de  natuurlijke  plaats 
te  vormen,  en  de  opening  van  den  endeldarm  in  de  scheede 
te  sluiten , hetgeen  , naar  ons  gevoelen , alleen  dan  mag  be- 
proefd worden,  wanneer  de  aars  bestaat,  maar  gesloten  is,  of 
wanneer  men  na  eene  ligte  insnijding  herkent,  dat  de  endel- 
darm aan  zijn  onderste  gedeelte  aanwezig  ^ maar  ontoegankelijk 
is ; want  alleen  onder  zulke  omstandigheden  kan  het  gelukken , 
den  natuurlijken  weg  ter  ontlasting  der  drekstoffen  te  herstel- 
len, Heeft  zich , ten  gevolge  van  een  ziekelijk  proces , later 
een  tegennatuurlijke  aars,  die  in  de  scheede  uitmondt,  ge- 
vormd, dan  is  niet  altijd  de  endeldarm,  maar  ook  dikwijls 
een  hooger  liggend  gedeelte  des  darmkanaals  aangedaan,  en 
komt  volkomen  de  behandeling  van  den  tegennatuurlijken  aars 
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le  pas.  Daar  het  ons  hier  te  ver  zou  brengen,  zoo  wij  deze 
volledig  wilden  opgeven , zullen  wij  slechts  een  geval  van  Ca- 
SAMAYOR  mededeelen , dat  in  eenen  hoogen  graad  leerzaam  is. 
Deze  geneesheer  zag  (Journ.  hebdomad.  de  Mcd. , lY , p. 
170)  in  den  jare  1824  bij  een  24jarige  vrouw  eenen  fistel- 
gang uit  de  dunne  darmen  in  den  bodem  der  scheede , die , 
waarschijnlijk  door  een  spits  werktuig , ter  verwekking  van 
miskraam  gebezigd , veroorzaakt  was.  Daar  in  dit  geval  de 
wieken , die  men  bij  endeldarmsfistels  gebruikt , om  de  zich 
in  dezen  darm  ombuigende  plooijen , die  de  drekstoffen  ver- 
hinderen haren  natuurlijken  weg  te  gaan , terug  te  dringen , 
evenmin  als  Dupuytren’s  pince  entérotome  bruikbaar  wa- 
ren , en  Casamayor  ook  het  laatste  bekende  geneesmiddel , dat 
daarin  bestaat,  dan  men  na  het  verrigten  van  de  buiksnede, 
het  zieke  deel  des  darms  van  de  scheede  losmaakt , en  door 
de  invaginatie,  volgens  Jobert’s  methode , geneest,  meende  te 
moeten  verwerpen,  omdat  men  niet  kon  weten , hoever  deze 
vergroeijingen , die  nimmer  ontbreken , zich  uitstrekken , sloeg 
Casamayor  eenen  eigenen  weg  in.  Hij  liet  namelijk , daar  in 
dit  geval  een  hooger  darmstuk  in  den  bodem  der  scheede  uit- 
mondde , en  deszelfs  eigenlijk  kanaal  toegegroeid  w^as , eene 
tang  uit  twee  gekromde  takken  vervaardigen , die  in  eene 
soort  van  mondstuk  uitliepen , welke , wanneer  de  tang  ge- 
sloten w^as,  naauwkeurig  op  elkander  pasten;  van  dit  werk- 
tuig bragt  hij  eenen  tak  zoo  hoog  in  den  endeldarm,  totdat 
het  mondstuk  op  gelijke  hoogte  met  de  fistelopening  stond , 
en  den  anderen  in  de  scheede,  met  het  mondstuk  door  de 
fistelopening  in  den  darm  zelven,  die  zich  in  de  scheede 
opende.  Hierop  sloot  hij  de  tang,  drukte  met  dezelve  de 
wanden  van  het  bovenste  darmstuk,  en  van  den  endeldarm 
achtenveertig  uren  lang  vast  op  elkander,  zoodat  deze  dee- 
len  verwoest  werden , en  er  zich  eene  gemeenschap  met 
den  endeldarm  vormde.  Nadat  dit  gelukt  was , zocht  Casa- 
mayor de  fistelopening  te  sluiten  , waartoe  hij  zich  va 
de  scheede  gebragte  compressen , met  lucht  gevulde  blazen  en 
elastieke  buizen  , die  in  den  endeldarm  en  tot  voorbij  de 
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telopeuiiig  gebmgt  worden , bediende  ; maar  eer  nog  bet  doej 
bereiJit  was,  kreeg  de  zieke,  ten  gevolge  eener  sterke  verkon- 
.ding  longontsteking,  die  doodelijk  afliep,  De  genezing  werd 
hier  dus  door  het  toegankelijk  maken  van  dat  gedeelte  des 
darmkanaals  beproefd,  dat  onder  de  fistelopening  lag,  en  de 
opvolging  dezer  aanwijzing  schijnt  in  al  die  gevallen ,"  waar  zij 
uitvoerlijk  is , bovenal  de  opmerkzaamheid  der  geneesheeren  te 
verdienen.  Wanneer  de  scheede  in  den  endeldarm  uitmondt,  is 
op  dezelfde  wijze  de  genezing  alleen  dan  mogelijk , wanneer  het 
onderste  gedeelte  der  scheede , dat  gesloten  is , geopend  worden 
kan.  In  eenige  gevallen,  waarin  zich  de  endeldarm  in  de  scheede 
opent,  vindt  men  aan  het  einde  van  denzelven  eene  soort  van 
sluitspier,  zoodat  de  drek  alleen  willekeurig  ontlast  wordt;  in 
dit  geval  IS  de  ziekte  niet  bijzonder  lastig  en  vereischt  geene 
bijzondere  hulp.  (Ricokd,  Journal  hebdomad.  de  Méd.,  T.  XIII.) 
De  tweede  soort  van  darm-scheedefistels  maakt  eene  tegenna- 
tuurlijke gemeenschap  van  de 'scheede  met  den  darm,  zoodat 
de  drekstoffen  in  grootere  of  geringere  massa’s  in  de  scheede 
dringen  of  urt  dezelve  afvloeijen.  In  de  meeste  gevallen  vor- 
men zich  deze  fistels  tusschen  den  endeldarm  en  de  scheede  ; 
echter  kan  ook  de  fistel  tusschen  de  scheede  en  een  hooger 
liggend  gedeelte  des  darmkanaals  gelegen  zijn.  De  ongemak- 
ken, die  deze  fistels  aanbrengen,  zijn  voor  het  ongelukkig  in- 
dividu bijna  even  lastig,  als  die  van  eene  blaas-scheedefistel. 
De  gedurige  uitvloeijing  verhindert  de  zieke  hare  bezigheden 
waar  te  nemen;  de  slechte  reuk,  die  zich  verbreidt,  houdt 
haar  van  allen  omgang  af.  De  vaste  deelen  van  de  drek- 
stoffen  worden  wel  bij  niet  aanzienlijke  fistels  alleen  dan  ont- 
ast, wanneer  de  zieke  naar  beneden  perst,  in  welk  geval  zij 
dan  zoowel  uit  den  endeldarm  als  uit  de  scheede  ontlast  wor- 
den; maar  de  vloeibare,  dunne  stoffen  en  de  gassoorten,  die 

m het  darmkanaal  bevat  zijn,  zullen  gestadig  uit  de  fistelope- 
ning  naar  buiten  komen. 

§ 193. 

•De  endeldarm-scheedefistels  ontstaan  hef  menigvuldigst  door 
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verscheuringen  of  kneuzingen  gedurende  de  haring , en  zij  zijii 
in  dit  geval  meest  langwerpig ; echter  kunnen  zij  ook  het  ge- 
volg van  kankerachtige  en  venerische  verzweringen  zijn  , die  in 
den  tusschenwand  van  de  scheede  en  van  den  endeldarm  ge- 
zeteld zijn ; of  zij  worden  door  abcessen  tusschen  deze  beide 
deelen  , of  door  gezwellen  veroorzaakt , die  door  een  ontsteking- 
achtig proces  in  versterving  overgaan.  Ook  veroorzaken  werk- 
tuigelijke invloeden  door  het  inbrengen  van  scherpe,  spitse  of 
hoekige  ligchamen  in  de  scheede  of  in  den  endeldarm  dit  ge- 
brek , als  ook  het  oponthoud  van  verharde  drekmassa’s  in  het 
darmkanaal.  Hoogere  deelen  des  darmkanaals  w'orden  hoold- 
zakelijk  dan  aangetast , w anneer  zich  een  darmstuk  in  de  tus- 
schen de  baarmoeder  en  den  endeldarm  liggende  buikvliesplooi 
beklemt,  hetgeen  meest  met  de  S-vormige  bogt  van  den  neder- 
dalenden karteldarm , maar  soms  ook  met  eene  lis  van  den  dun- 
nen darm  het  geval  is ; eene  plaats  grijpende  drukking  zal  dan 
ligt  ontsteking  en  koudvurige  verwoesting  veroorzaken.  Dat  de 
fistel  niet  met  den  endeldarm  , maar  met  een  hooger  liggend 
darmstuk  gevormd  is,  zal  ligt  daardoor  herkend  w'orden,  dat 
een  in  den  endeldarm  gespoten  lavement  door  de  fistel  niet  in 
de  scheede  dringt. 

§ 194. 

De  voorspelling  bij  de  endeldarm-scheedefistels  is,  zoo  als 
reeds  vermeld  is , gunstiger  dan  bij  de  blaas-scheedefistels. 
JNieuwgevormde  fistels,  ten  gevolge  van  verscheuring  van  den 
tusschenw'and  tusschen  endeldarm  en  scheede,  genezen  dikwijls 
van  zelf,  zoo  de  natuur  slechts  door  eene  rustige  ligging  der 
vrouw^  op  zijde  , door  zuiverende  , verzachtende  of  naar  omstan- 
digheden zamentrekkende  inspuitingen  en  door  eene  behoorlijke 
dieet  der  zieke  ondersteund  wmrdt.  Er  zijn  inderdaad  vele  ge- 
vallen eener  vrijwillige  genezing  der  endeldarm-scheedefistels 
bekend , en  ook  door  ons  herhaald  w^aargenomen.  Wordt  echter 
eene  fistel  der  scheede  met  een  hooger  gelegen  gedeelte  des 
darmkanaals  gevormd , dan  is  de  natuur  ter  genezing  gemeen 
lijk  onvermogend.  Maar  ook  bij  de  endeldarm-scheedefistels 
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zal  dikwijls  de  genezing  bij  het  doelmatigst  gedrag  der  zieke 
niet  gelukken,  en  men  moet  dan  tot  heelkundige  middelen 
zijne  toevlugt  nemen,  die  in  het  branden,  in  het  aanleggen 
van  werktuigen  ter  nadering  der  fistelranden,  of  in  het  aan- 
wenden van  den  bloedigen  naad  bestaan. 

Welke  handelwijze  men  ook  bezigen  moge,  in  alle  geval- 
len zal  het  noodzakelyk  zyn , de  zieke  eenige  dagen  vooraf 
eene  strenge  dieet  te  laten  houden , en  haar  zachte  laxeermid- 
delen toe  te  dienen , opdat  de  zieke  niet  na  de  kunstbewer- 
king door  de  stoelgangen  verontrust  en  de  volkomene  slui- 
ting der  wond  gestoord  w^orde , daar  zelfs  de  naad  door  de  in- 
spanningen bij  de  stoelgangen  vaak  zal  uitscheuren.  De  bran- 
ding kan  men  bij  kleine  wonden  zonder  verlies  van  zelfstandig- 
heid , welke  eene  geringe  eeltachtigheid  der  randen  vertoonen , 
aanwenden ; zij  wxrkt  dan  door  de  verw^oesting  der  eeltachtig- 
heden,  zwelling  der  zieke  deelen  en  verhoogde  levenswerk- 
zaamheid derzelve.  Men  gebruike  als  bijtmiddelen  den  heischen 
steen  en  brande  van  uit  de  scheede ; echter  kan  men  ook  het 
gloeijend  ijzer  aanwenden.  Men  mag  overigens,  even  als  bij 
de  blaas-scheedefistels,  niet  zoo  veel  van  de  bijtmiddelen  ver- 
w^achten , als  inzonderheid  andere  schrijvers  opgeven , daar  de 
fistelranden,  voordat  er  nog  eene  vereeniging  tot  stand  is  ge- 
komen , ligt  wieder  tot  hunnen  vroegeren  toestand  terugkeeren. 
Heeft  dus  de  fistel  eenen  grooten  omvang,  is  zij  met  verlies 
van  zelfstandigheid  gepaard,  dan  ga  men  liever  dadelijk  tot 
het  aanleggen  van  den  bloedigen  naad  over. 

De  vereeniging  van  de  wondranden  der  endeldarm-scheede- 
fistels  door  sterke  tangvormige  werktuigen , zoo  ais  die  by  de 
blaas-scheedefistels  aangeraden  zijn,  is  wel  ligter  uitvoerlijfc 
dan  bij  deze  laatste , maar  heeft  zeker  niets  boven  den  naad 
voor , en  wij  raden  haar  alleen  dan  aan , waanneer  de  naad  , 
om  de  te  hooge  ligging  der  fistels , niet  kan  aangelegd  worden. 
Bij  fistels,  die  zeer  kort  bij  de  vulva  liggen , raden  wij  eene 
e andeling  als  die  der  aarsfistels  aan , doordien  men  door 
eene  insnijding  het  middelschot  tusschen  de  teeideelen  en  den 
endeldarm , dat  boven  de  fistel  ligt , verdeelt.  Velpeau  bewerkte 
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op  (leze  wijze  dikwijls  eene  volkomene  sluiting  der  fistel ; en 
CoLOMBAT  zag  er  ook  in  één  geval  eenen  gelukkigen  uitslag 
van.  De  uitvoering  der  verschillende  kunstbewerkingen  wordt 
in  het  operatief  gedeelte  opgegeven. 

. ) • ' 

: X.  De  scheedebreuken. 

( 

§ 195. 

De  scheedebreuk , hernia  vaginalis  , colpocele , elytrocele , is 
een  in  de  scheede  uitspringend  gezwel , dat  door  plaatsveran- 
dering van  een  darmstuk  of  van  ieder  ander  ingewand  ont- 
staat. Deze*  breuken  komen  wel  in  evenredigheid  van  de  lies-, 
dij-  en  navelbreuken  slechts  zeldzaam  voor , maar  verdienen 
toch  de  opmerkzaamheid  des  geneesheers  in  eene  hooge  mate , 
daar  het  miskennen  derzelve  ligt  nadeelige  gevolgen  kan  heb- 
ben. Wij  vinden  ook  reeds  bij  de  oudere  schrijvers,  bij  Ga- 
RENGEOT,  Verdier,  Leelanc  , Hoo  en  anderen,  van  deze  breu- 
ken gewag  gemaakt,  De  buiksingew^anden , die  de  scheedebreuk 
vormen , zijn : de  blaas  , de  darmen , de  baarmoeder , en  zeld- 
zamer het  net.  Deze  ingewanden  dalen  dan  in  de  plooi  van 
het  buikvlies  tusschen  de  baarmoeder  en  den  endeldarm,  of 
tusschen  haar  en  de  blaas , of  deze  laatste  zakt  zelf  naar  bene- 
den , en  vormen  alsdan  aan  den  voor-  of  achterwand  der 
scheede , en  wel , w anneer  er  darmen  voorliggen , meest  meer 
naar  de  eene  of  de  andere  zijde,  een  gezwel,  dat  met  den 
tijd  weder  meer  het  middelste  gedeelte  inneemt , doordien  de 
darm  den  endeldarm  of  de  blaas  meer  naar  eene  zijde  weg- 
dringt. De  vorming  van  de  breuk  verschilt : soms  vormt  zij 
zich  langzaam  en  van  lieverlede;  in  andere  gevallen  plotseling, 
bij  eene  inspanning , bij  eenen  val  enz.  XV  anneer  de  breuk 
zich  aan  den  voorwand  der  scheede  bevindt , bevat  zij  gemeen- 
lijk de  blaas ; wanneer  zij  aan  den  achterwand  ligt , bevat  zij 
óf  de  baarmoeder , óf  een  deel  van  de  dunne  darmen , zeld- 
zaam van  den  karteldarm  of  van  het  net.  Echter  komen  hier  ook 
uitZuOnderingen  van  voor , aangezien  de  darm  ook  aan  den  voor- 
wand kan  liggen.  Aan  den  achterwand  zakt  het  gezwel  meest 
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lager  af  dan  aan  den  voorwand,  en  het  is  in  het  laatste  geval , 
doordien  de  blaas  mede  lijdt,  met  grootere  ongemakken  ge- 
paard. . 

De  verschijnselen  van  de  breuk  verschillen , inzonderheid  naar 
derzelver  wijze  van  ontstaan.  Vormt  de  breuk  zich  plotseling,, 
dan  heeft  de  zieke  dikwyls  het  gevoel , alsof  er  een  ligchaam 
in  de  scheede  naar  beneden  zakte,  en  gevoelt  eene  meer  of 
minder  hevige  pijn,  die  zicli  tot  in  den  buik  uitstrekt.  Vormt 
de  breuk  zich  langzaam,  dan  wordt  zij  eerst  dan  lastig,  ‘wan- 
neer zij  eenen  zekeren  om  vang  bereikt  heeft,  terwijl  hierbij 
het  gevoel  van  zwaarte  en  drukking  opkomt.  Bij  het  inwendig 
onderzoek  der  geslachtswerktuigen , vindt  men  den  baarmoe- 
derhals  wel  in  den  natuurlijken  toestand , maar  vaak  van  lio-- 
ging  veranderd , doordien  de  geheele  baarmoeder  door  het  uit- 
gezakt gedeelte  der  darmen  van  hare  plaats  verdrongen  is.  In 
de  scheede  ontdekt  men  een  gezwel,  dat  soms  meer  rund, 
soms  meer  ovaal,  en  verschillend  van  vastheid  is , naargelang 
van  de  uitgezakte  deelen ; in  het  algemeen  is  het  gezwel 
echter  meer  w^eek.  Ook  verschilt  de  grootte  des  «gez weis , en 
soms  is  deze  zoo  aanzienlijk , dat  het  uit  den  ingang  der  scheede 
naar  buiten  dringt.  Het  gezw^el  wmrdt  grooter , meer  gespan- 
nen, harder,  wanneer  de  vrouw  regtop  staat,  of  eene  of 
andere  inspanning  maakt,  en  dringt  bij  het  hoesten  tegen  den 
onderzoekenden  vingertop  aan ; het  verkleint  zich  of  verdwdjnt 
geheel , wanneer  de  vrouw  ligt , en  is  dus  meest  des  morgens 
het  onbeduidendst.  Ongemakken  daarvan  vertoonen  zich , wan- 
neer de  blaas  of  de  endeldarm  zeer  sterk  gedrukt  wmrden , en 
wanneer  de  deelen  tusschen  de  baarmoeder  en  den  endeldarm 
liggen , of  er  eene  uitzakking  der  baarmoeder  ontstaat.  Daar 
de  breuk  zelden  beklemd  wordt,  is  gemeenlijk  het  inbrengen 
gemakkelijk  en  de  kw  aal  op  deze  wdjze  zelden  gevaarlijk.  Alleen 
in  de  zwangerschap  kan  de  uitgezette  baarmoeder  eene  beklem- 
ming ^ eroorzaken ; maar  ook  dan  gelukt  het  inbrengen , en  tot 
dusver  is  nog  in  geen  enkel  geval  de  kunstbewerking  noodza- 
kelijk  geweest,  die  overigens  ook  alleen  dan  mogelijk  zijn  zou , 
z o de  breuk  laag  in  de  scheede  ligt , van  den  anderen  kant 
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gelukt  eene  radicale  genezing  ook  zelden , en  het  gaat  altijd 
zeer  moeijelijk  om  de  breuk  met  pessaria  binnen  te  houden. 
Na  het  inbrengen  blijft  dit  gedeelte  der  scheede  dun,  slap,  en 
het  gelukt  zelden , hier  groote  spankracht  door  zamentrekkende 
middelen  te  verkrijgen. 

De  oorzaken  van  de  scheedebreuk  zijn  dezelfde , die  breuken 
in  het  algemeen  veroorzaken,  zoo  als  verslapping  van  de  ban- 
den der  onderbuiksingewanden , verslapping  van  de  wanden  der 
scheede , verscheuring  van  het  deze  deelen  verbindend  celweef- 
sel , sterke  inspanningen , overhellen  met  het  bekken  naar  ach- 
teren , zoodat  de  ingewanden  lager  in  de  bekkenholte  zakken , 
en  inzonderheid  de  zwangerschap  en  de  haring,  zoodat  scheede- 
breuken  bijna  uitsluitend  bij  zwangere,  kort  te  voren  beval- 
lene , of  zoodanige  vrouwen  voorkomen,  die  vele  kinderen  ge- 
baard hebben. 

Van  deze  breuk  onderscheide  men  de  waterbreuk  der  scheede, 
bij  welke  het  water  bij  buikwaterzucht  diep  in  de  scheede 
inzakt  en  hier  een  vochtgolvend  gezw^el  vormt , waarover  wij 
later  zullen  handelen. 

a)  De  scheede-  en  schaamlippenbreuk  der  blaas. 

§ 196., 

Het  uitzakken  der  blaas  in  de  scheede  en  in  de  groote 
vSchaamlippen  vormt  de  blaas-scheede-  of  blaas-schaamlippen- 
breuk , die  eerst  in  de  jongste  tijden  de  opmerkzaamheid  der 
geneesheeren  tot  zich  heeft  getrokken.  V^ij  vinden  haar  in  de 
meeste  heelkundige  werken  bijna  geheel  over  het  hoofd  gezien, 
ofschoon  zij  geenszins  zelden  voorkomt.  Méry  nam  haar  w^aar 
in  den  jare  1713  (Mémoires  de  1’ Académie  des  Sciences,  année 
1713;  Verdier  , Recherches  sur  la  hernie  de  la  vessie  ; Boter  , 
Tom.  YIII,  p.  372);  later  wxrd  zij  door  Cürade  d’ Avignon  , 
Robert  de  Lille  (Mémoires  de  l’Acad.  de  chirurg. , Tom.  11) , 
Yerdier  (t.  a.  p.)  , Divoux  (Disp.  de  hernia  vesicae  urinariae, 
1732),  Christian  te  Liverpool  (Edinburgh  medical  Journal, 
IX,  281),  Sandifort  (Observationes  anatom.,  I,  3,  58), 
lY.  22 
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CiiAMPiER  (Lsblakc,  Précis  des  opéralions  de  chirurgie , II, 
368) , Sims  (Astley  Coopek  , on  abdominal  hernia , p.  57) , 
Lassus,  Astley  Cooper  (t.  a.  p.),  Rognetta  (Considérations 
sur  la  cystocèle  vaginale,  Revue  médicale , 1832),  Mad.  Ron- 
det  (Mémoire  sur  la  cyslocèle  vaginale,  1835)  en  anderen  waar- 
genomen, zoodat  de  blaas-scheedebreuken  in  de  jongste  tijden 
nader  beschreven  zijn. 

§ 197. 

De  blaas-scheedebreuk  ontstaat  op  driederlei  wijzen:  1)  door- 
dien de  pisblaas  tegen  den  voorwand  der  scheede,  hetzij  door 
eene  gewelddadige  drukking  van  het  middelrif,  eene  hevige 
zamentrekking  der  buikspieren  , of  door  eene  liggingsverande- 
ring  der  blaas,  ten  gevolge  van  te  sterke  uitzetting  derzelve, 
aandringt , en  den  voorwand  der  scheede  meer  of  minder  naar 
beneden  drukt , deszelfs  vezelen  van  elkander  verwijdert , en 
tussclien  het  zoo  gevormde  gat  doordringt;  2)  doordien  oor- 
spronkelijk eene  uitzakking  van  den  voorwand  der  scheede  be- 
staat , die  de  pisblaas  mede  naar  beneden  trekt ; 3)  doordien , 
by  eene  volkomene  uitzakking  der  baarmoeder  met  omkeering 
der  scheede , de  blaas  naar  beneden  getrokken  wmrdt , en  in 
den  zak  der  scheede  ligt. 

§ 198. 

De  verschijnselen  van-  de  blaas-scheedebreuk  zijn  de  volgen- 
de : Aan  den  voorwand  der  scheede  vindt  men  een  weinig 
pijnlijk,  eenigzins  roodachtig,  zamendrukbaar  en,  wanneer  de 
blaas  vol  is,  gespannen  gezwel,  dat  eene  ronde  gedaante  heeft , 
en  zich  of  in  het  scheedekanaal  zelf  bevindt , óf  naar  de  on- 
derste geslachtsdeelen  naar  buiten  zakt.  AV^anneer  het  bij  eene 
gevulde  blaas  gespannen  is , is  de  oppervlakte  glad ; maar  is 
de  pisblaas  niet  door  pis  uitgezet , dan  is  zij  ruw  en  met 
plooijen.  De  grootte  des  gezw^els  is , zoo  als  wij  reeds  opge- 
geven hebben , zeer  verschillend ; somwijlen  is  zij  niet  aan- 
zienlijk, en  in  andere  gevallen  van  zulk  eenen  omvang,  da 
door  hetzelve  de  uittogt  des  kinds  en  zelfs  de  uitvloeijing  der 
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kraamzui\rering  verhinderd  wordt,  zoo  als  Cuaussier  dit  in  een 
geval  waarnam.  Daarbij  kan,  zoo  als  Sanson  opgeeft,  het  in 
de  breuk  bevat  gedeelte  van  de  blaas  uitgezet  zijn,  zoodat  liet 
zich  tot  over  de  opening  in  den  voorwand  der  scheede  uit- 
strekt, De  verschillende  hoedanigheid  van  het  gezwel , bij  eene 
ledige  en  bij  eene  uitgezette  blaas , mag  als  een  gewiglig  dia- 
gnostisch teeken  beschouwd  worden.  Wanneer  in  het  laatste 
geval  drukking  op  het  gezwel  wordt  uitgeoefend , zal  de  pis 
uit  de  pisbuis  afvloeijen,  en  zij  zal  eenen  zeer  slechten  reuk 
verbreiden  , wanneer  zij  zich  reeds  lang  in  de  blaas  heeft  op- 
gehouden, hetgeen  meestal  het  geval  is.  Dij  inspanningen  des 
ligcbaams,  bij  het  gaan  of  staan,  zal  de  omvang  des  gezwels 
toenemen , terwijl  het  in  de  horizontale  ligging  afneemt.  Bij 
de  blaas 'Scheedebreuk  is  altijd  eene  moeijelijkheid  bij  het  pis- 
lozen,  zeldzamer  eene  volkomene  pisopstopping  aanwezig,  en 
Verdier  houdt  dit  zelfs  voor  een  stellig  herkenningsteeken. 
Deze  ziekte  ontwikkelt  zich  óf  alleen,  óf  verschijnt  met  an- 
dere ziekelijke  toestanden  vereenigd , doordien  zij , zoo  als 
reeds  aangemerkt  is , met  eene  uitzakking  van  de  scheede  of 
van  de  baarmoeder  verbonden  is.  Malgaigne  beweert  zelfs , 
dat  bij  elke  scheedeuitzakking  van  den  voorwand  eene  blaas- 
scheedebreuk  bestaat,  waarin  hij  toch  zekerlijk  te  ver  gaat, 
daar  dit  niet  door  de  ondervinding  bevestigd  wordt ; maar  dat 
er  zulke  zamenstellingen  voorkomen,  is  door  menigvuldige 
waarnemingen  bewezen.  Zoo  haalt  Bassius  het  geval  eener 
78jarige  vrouw  aan,  welke  sinds  30  j aren  aan  eene  uitzakking 
der  baarmoeder  leed,  waarmede  het  afzakken  van  de  blaas  en 
van  de  scheede  gepaard  was.  Ofschoon  de  omvang  van  dit 
gezwel,  .dat  de  uitzakking  vormde,  gelijk  stond  met  dat  van 
een  kinderhoofd,  ontstonden  er  toch  geene  andere  ongemak- 
ken dan  moeijelijke  pislozing  uit.  Eerst  bij  de  lijkopening  der 
vrouw  ontdekte  Bassius,  dat  de  uitzakking  der  baarmoeder 
met  die  van  de  blaas  en  van  de  scheede  verbonden  was.  In 
andere  gevallen  is  de  blaas-scheedebreuk  met  eene  voor-  of 
achteroverbuiging  der  baarmoeder  gepaard.  L’Heritier  (Iraité 
complet  des  maladies  de  la  femme,  I,  p.  575)  deelt  eene 
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waarneming  mede,  waarin  zich  bij  eene  naar  voren  geneigde 
baarmoeder  eene  blaasbreuk  ontwikkelde.  Somwijlen  is  de 
blaas-scheedebreuk  met  eene  blaas-,  baarmoeder-  of  scheede- 
ontsteking  vereenigd  , in  welk  geval  de  pijnen  dikwijls  aan- 
merkelijk zijn.  Er  zijn  ook  eenige  gevallen  bekend  gemaakt, 
waarin  de  zak  der  pisblaas , die  de  breuk  vormde , een  groot 
aantal  steenen  bevatte , die  niet  zoo  zeer  als  oorzaak , maar 
veeleer  als  gevolg  van  de  blaas-scheedebreuk  moeten  beschouwd 
worden ; de  vorming  der  steenen  wordt  door  het  oponthoud 
van  de  pis  in  den  zak  verklaarbaar.  F.  Tolet  (Traité  de  la 
lithotomie  ou  de  l’extraction  de  la  pierre  de  la  vessie)  nam 
bij  eene  70jarige  zieke  vijf  steenen,  en  Ruysch  (Adversaria 
anat.  med.)  42  steenen  bij  eene  SOjarige  vrouw  met  gelukki- 
gen uitslag  weg.  De  ongunstigste  zamenstelling  van  de  blaas- 
scheedebreuk  is  de  pisopstopping , die  een  gevolg  van  de  plaats- 
verandering der  pisblaas  is ; haar  achterste  gedeelte  wordt  na- 
melijk naar  achteren  en  naar  beneden  getrokken.  Dan  komen 
alle  verschijnselen  voor,  die  de  overvulling  der  blaas  verge- 
zellen, pijn  en  spanning  in  de  onderbuiks-  en  lendenstreek , 
braken  , ijlen , enz. 

§ 199. 

I 

De  herkenning  der  ziekte  is  wel  gemakkelijk,  maar  toch 
zullen  er  misschien,  bij  een  niet  zeer  naauwkeurig  onderzoek, 
ligt  dwalingen  begaan  worden.  Yooreerst  zou  het  mogelijk 
zijn , de  blaas-scheedebreuk  gedurende  de  bevalling  met  den 
zak  der  vliezen  van  het  ei  te  verwisselen , hetgeen  men  daar- 
door vermijden  kan , dat  men  den  zak  der  vliezen  tot  aan  den 
moedermond  vervolgt  en  hem  door  zijn  naar  buiten  komen 
uit  deze  opening  herkent.  Ook  heeft  de  onderscheiding  der 
blaas-scheedebreuk  van  de  darm-scheedebreuk  geene  groote 
moeijelijkheid.  Ofschoon  ook  het  gezwel  bij  beide  kwalen  in 
de  horizontale  ligging  kleiner  is  dan  bij  het  staan,  verandert 
het  eerste  toch  veel  vaker  van  omvang,  naarmate  de  blaas 
vol  of  ledig  is , hetgeen  bij  het  laatste  het  geval  niet  is.  De 
waterbreuk  der  scheede  is  altijd  met  buikwaterzucht  gepaard 
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en  de  scheede  in  eenen  grooleren  otnvang  uitgerekt ; ook  vloeit 
er  bij  de  drukking  tegen  het  gezwel  geen  pis  uit  de  pisbuis, 
zoo  als  dat  bij  de  blaas-sclieedebreuk  liet  geval  is’,  de  rnoei- 
jelijkheden  van  de  pislozing  ontbreken , en  de  omvang  des  ge- 
zwels  is  bij  eene  gelijke  ligging  der  zieke  altijd  dezelfde. 
Door  deze  verschijnselen  kan  ook  deze  breuk  van  andere  ge- 
zwellen , die  zich  in  de  scheede  zelve  ontwikkelen , onder- 
scheiden worden. 

§ 200. 

De  oorzaken  der  blaas-scheedebreuk  zijn  deels  voorbeschik- 
kende , deels  gelegenheidgevende.  Tot  de  eerste  rekenen  de 
schrijvers  bovenal  een  te  wdjd  bekken,  dat  aan  de  bevatte 
deelen  plaatsveranderingen  toelaat , inzonderheid  wanneer  het 
kleine  bekken  in  zijne  afmetingen  vergroot  is ; ook  heeft  de 
helling  des  beukens  op  de  ontwikkeling  der  ziekte  invloed, 
aangezien  bij  eene  te  geringe  helling  de  blaas  gemakkelijker 
naar  beneden  en  naar  achteren  zakt.  Het  veehuldigst  wmrdt 
de  blaas-scheedebreuk  bij  vrouw^en  waargenomen , w elke  reeds 
vele  kinderen  gebaard  hebben , en  de  zwangerschap  en  de 
haring  zullen  op  velerlei  wijzen  voorbeschikkende  oorzaken 
opleveren.  De  blaas  wmrdt  gedurende  deze  bedrijven  door  de 
baarmoeder  tegen  den  voorw  and  der  scheede  gedrukt , en  de 
vezelen  der  spiervliezen  zullen  bij  de  uitdrijving  van  het  kin- 
derhoofd uiteengetrokken  wmrden.  Tot  de  voorbeschikkende 
oorzaken  behooren  bovendien  al  die  invloeden , welke  ver- 
zw'akkend  op  de  scheede  werken  en  de  spankracht  derzelvc 
afstemmen  ; zoo  ook  te  veelvuldige  bijslaap  , overmatige  witte 
vloed,  verslapping  der  scheede  door  w^arme  baden , enz.;  voorts 
eene  pisopstopping , eene  verslapping  van  de  wanden  der 
scheede ; volgens  Colombat  , een  eigenaardig  maaksel  van  de 
blaas , waarbij  dezelve  aan  de  zijden  verwijd  en  achter  de 
schaambeensvereeniging  afgezakt  is.  L’Heritier  telt  bij  de 
voorbeschikkende  oorzaken  nog  het  bestaan  van  buikw^ater- 
zucht , of  van  gezw'ellen , die  de  blaas  naar  beneden  drukken , 
bezigheden , die  eene  steeds  opgerigte  houding  vereischen , 
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duurzame  drukking  op  de  onderbuiksstreek.  Mery  gelooft, 
met  cenige  andere  geneesheeren , dat  de  blaas-scheedebreuk 
het  gcYolg  Tan  een  primair  vormingsgebrek  is. 

Tot  de  beslissende  oorzaken  behooren  al  die  invloeden , 
welke  in  het  algemeen  het  uitzakken  der  breuken  veroorza- 
ken , zoo  als  het  dragen  van  zware  lasten , het  optillen  van 
zware  ligchamen  , hevige  ligchaamsbewegingen , springen , dan- 
sen, loopen,  schuddingen  bij  het  braken,  een  te  sterk  persen 
naar  beneden  bij  den  stoelgang,  en  inzonderheid  hevige  inspan- 
ningen bij  de  haring. 

§ 201. 

De  aanwijzingen , die  men  bij  de  behandeling  van  de  blaas- 
scheedebreuk  te  vervullen  heeft , zijn : haar  terug  te  dringen , 
en  het  wieder  uitzakken  te  beletten.  De  eerste  aanwijzing  is 
in  het  algemeen  ligt  te  vervullen,  daar,  zoo  als  reeds  opge- 
geven is , bijna  nooit  eene  beklemming  der  breuk  plaats 
grijpt.  Wanneer  de  omvang  van  het  gezwel  niet  zeer  aan- 
zienlijk is , brenge  men  twee  vingers  der  regterhand  in  de 
scheede  zoo,  dat  hare  handpalmvlakte  naar  den  voorw^and  der 
scheede  gekeerd  is , en  brenge  dat  gedeelte  der  blaas  in  , het- 
geen de  breuk  vormt.  Dit  bedrijf  zal  zeer  ligt  zijn  uit  te 
voeren.  Bij  eene  zeer  groote  blaas-scheedebreuk  is  het  nood- 
zakelijk de  pis  eerst  door  het  inbrengen  van  den  catheter  te 
ontlasten.  Men  vergete  hierbij  niet  op  den  afwijkenden  loop 
van  den  pisweg  acht  te  slaan , en  gebruike  daartoe  eenen  buig- 
zamen  catheter.  Colombat  raadt , eenen  mannencatheter  te 
gebruiken,  en  de  holte  van  dit  wnrktuig  zijw^aarts  naar  de 
scheede  te  keeren , om  op  deze  wijze  den  tegennatuurlijken 
loop  der  pisbuis  te  verbeteren.  Is  de  catheter  in  de  pisblaas 
gebragt,  maar  vloeit  de  pis  nog  niet  af,  dan  drukke  men  het 
gezwel,  om  aldus  de  pisuitvloeijing  te  herstellen.  Nadat  de  blaas 
ontledigd  is , zal  de  inbrenging  spoedig  gelukken , en  de  blaas 
zal  zelve  wel  vrijwillig  ingaan.  Zoo  de  catheter  zich  niet  laat 
inbrengen , en  het  gezw  el  gedurende  de  baring  de  uitdrijving 
des  kinds  verhindert , moet  men  , zoo  als  Durand  dit  in  een 
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geval  gedaan  heeft , eenen  Iroicar  in  het  midden  des  gezwels 
insteken  en  de  pis  op  deze  wijze  ontlasten.  Hierop  brenge 
men  den  catheter  in , om , zoo  mogelijk  , eene  blaas- scheede- 
fistel  te  verhoeden.  — l)e  tweede  aanwijzing,  het  inbonden 
van  de  breuk,  kan  daardoor  bereikt  worden,  dat  men  in  de 
scheede  eene  met  eene  zamentrekkende  vloeistof  bevochtigde 
spons  inbrengt , of  een  pessarium  uit  elastieke  gom , van  den 
vorm  eener  flesch,  inbrengt.  Wanneer  nog  andere  ziekten  de 
blaas-scheedebreuk  vergezellen,  moeten  deze  verwyderd  wor- 
den: de  ontsteking  der  teeldeelen  neme  men  door  ontsteking- 
werende  middelen  w^eg  ^ bij  het  bestaan  van  steenen  in  de 
blaas , is  derzelver  verwijdering  door  de  steensnijding  noodza- 
kelijk ; bij  eene  insnoering  van  de  breuk  raadt  Sanson  den 
troicar  in  te  brengen,  om  aldus  de  inbrenging  mogelijk  te 
maken. 

De  blaas  kan  ook  op  eene  andere  wijze  hare  ligging  veran- 
deren en  tot  eene  blaas— bilnaads*  en  eene  blaas-pisbuisbreuk 
aanleiding  geven.  De  blaas-bilnaadsbreuk  vertoont  zich  onder 
den  vorm  van  een  wmek,  rond  gezw'el , en  van  ■verschillenden 
omvang.  Het  neemt  de  zijde  van  den  aars  in,  gaat  met  moei- 
jelijke  pislozing  gepaard,  en  verdwijnt  bij  drukking;  de  ziekte 
komt  alleen  in  de  zwangerschap  voor,  en  verdwijnt  na  de  be- 
valling. De  blaas-pisbuisbreuk  is  eene  omkeering  van  de  blaas 
door  de  pisbuis , w aardoor  de  eerste  aan  den  mond  der  pis- 
buis te  voorschijn  komt  en  haar  verstopt.  Gevallen  van  deze 
blaasbreuk  zijn  door  de  Haen  (Ratio  medendi , 1 , 76) , Noöl  , 
Hoin  (Essai  sur  differentes  hernies,  p.  343),  Chopart  (Traite 
des  maladies  de  la  vessie , II,  83)  en  Warner  (Observ.  chi- 
rurg. obstet.  30  et  31)  medegedeeld. 

•f 

h)  De  darm-scheedebreuk. 

§ 202. 

Wanneer  een  stuk  darm  of  net  door  plaatsverandering  naar 
de  scheede  afdaalt  en  in  deze  een  gezwel  vormt , dan  bestaat 
er  een  darm-scheedebreuk.  Deze  breuk  is  niet  zoo  zeldzaam 
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als  de  blaas-scheedebreufc.  Garengeot  (Mémoires  de  l’acade- 
mie  de  chirurgie,  T.  II)  sprak  het  eerst  over  deze  breuk; 
later  is  zij  beschreven  door  Verdier  (Recherches  sur  la  her- 
nie,  Mémoires  de  l’Acad.  de  chir.  T.  II),  Leeianc  (Nouvelle 
méthode  d’opérer  les  hernies,  1767),  Richter  (Anfangs- 
gründe der  Wundarzneikunde,  6 Bd.  S.  1),  de  Haew  (Ratio 
medendi,  T.  I) ; voorts  Cloquet  , Cooper,  Jacobson  en  an- 
deren handelen  naauwkeuriger  over  deze  soort  van  breuken. 
De  darm-scheedebreuken  komen  op  die  plaatsen  der  scheedê 
voor,  welke  met  het  buikvlies  bekleed  zijn,  dus  aan  den 
achter-  of  voorwand  der  scheede.  Garengeot  geeft  omtrent 
het  ontstaan  dezer  breuk  de  volgende  verklaring:  »Doordien 
de»  wanden  der  scheede  bij  de  bevalling  naar  beneden  gedron- 
gen en  door  de  in  dezelve  plaatsgrijpende  afscheidingen  steeds 
vochtig  gehouden  worden,  rekken  zij  zich  uit  en  verslappen 
zoodanig,  dat  de  weinige  vezelen,  die  haar  zamenstellen , van 
elkander  wijken,  en  de  hierdoor  ontstaande  openingen  alleen 
door  het  slijmvlies  der  scheede  gevuld  worden,  dat  geenen 
krachtigen  tegenstand  kan  bieden.”  Ook  geeft  Richter  op , 
dat  de  darmen  tusschen  de  vezelen  van  het  spiervlies  der 
scheede  dringen.  Maar  dit  heeft  niet  in  alle  gevallen  plaats 
inzonderheid  niet  in  het  begin  der  ziekte,  zoodat  dit  uiteen: 
wijken  der  spiervezelen  meer  een  gevolg  dan  eene  oorzaak 
van  de  darm-scheedebreuk  is.  Dit  wordt  reeds  bewezen  door 
de  omstandigheid,  dat  de  oorspronkelijke  scheedebreuken  later 
dieper  kunnen  afdalen  en  in  bilnaads-  en  schaamlippenbreuken 
overgaan , hetgeen  niet  het  geval  kon  zijn , wanneer  deze  breu- 
ken zich  tusschen  de  vezelen  van  het  spiervlies  der  scheede 
bevonden.  Al  deze  breuken  nemen  haar  begin  tusschen  den 
endeldarm  en  de  scheede;  en  welke  van  dezelve  nu  ontstaat, 
hangt  af  van  de  grootere  of  geringere  helling  en  wijdte  des 
ekkens,  van  den  meerderen  of  minderen  weerstand  der  scheede 

en  van  de  bijzondere  hoedanigheid  der  gelegenheidsoorzaken 
en  der  rigting,  waarin  zij  werken. 
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§ 203. 

De  verschijnselen  van  de  darm-scheedebreuk  wijken  in  hei 
algemeen  niet  veel  van  die  der  overige  breuken  af.  Zij  ont- 
wikkelt zich  meestal  langzaam  en  van  lieverlede  , maar  kan 
ook  plotseling  bij  hevige  inspanningen  verschijnen.  De  onge- 
makken, die  dezelve  vergezellen,  zijn  gemeenlijk  zeer  gering, 
zoo  haar  omvang  niet  aanzienlijk  is , of  de  zieke  zich  aan  he- 
vige ligchaamsbewegingen  w^aagt,  waardoor  zij  sterk  naar  be- 
neden gedrukt  wordt.  Wanneer  de  darm  tusschen  de  baar- 
moeder en  den  endeldarm  inzakt , bemerkt  men  een  gezwel 
aan  het  zijdelingsch  gedeelte  van  den  achterwand  der  scheede  ; 
en  w^anneer  deze  tusschen  de  pisblaas  en  de  scheede  inzakt , 
vindt  men  het  gezwel  even  zoo  meer  naar  eene  zijde  toe. 
Later  • worden  echter  de  endeldarm  of  de  pisblaas  meer  van 
hunne  plaats  verdrongen , en  het  breukgezwel  komt  meer  in 
de  middellijn  der  scheede  te  liggen.  In  het  eerste  geval  wordt 
de  stoelgang,  in  het  laatste  de  pisafvloeijing  moeijelijk  ge- 
maakt , en  deze  laatste  zal  dikwijls  alleen  in  de  ligging  der 
zieke  op  den  rug  mogelijk  zijn.  Yormt  de  breuk  zich  snel 
en  zakt  zij  plotseling  dieper  in  , dan  hebben  de  zieken  vaak 
het  gevoel , alsof  er  iets  in  het  bekken  scheurt.  In  het  begin 
is  het  gezwel  zacht,  niet  omschreven,  en  verdwijnt  geheel, 
wanneer  de  vrouw  op  den  rug  of  op  den  buik  ligt ; later 
wordt  het  echter  harder , meer  gespannen , vertoont  eene  zeer 
breede  grondvlakte , en  zakt  wel  , bij  eene  opgerigte  houding 
der  zieke , tot  aan  den  uitwendigen  scheedemond  af.  Bij  het 
in^vendig  onderzoek  vindt  men  den  moedermond  in  den  na- 
tuurlijken toestand  en  de  natuurlijke  ligging.  Door  al  deze 
verschijnselen  zal  de  herkenning  van  deze  breuk  aan  geene 
zwarigheden  onderhevig  zijn,  en  de  verwisseling  met  de  uit- 
zakking der  scheede,  die  altijd  secundair  aanwezig  zijn  moet, 
zal  ligt  vermeden  kunnen  worden.  Andere  gezwellen  in  de 
scheede  zullen  door  hunne  vastheid  en  door  de  karakteristieke 
kenteekenen  der  breuken  tot  geene  dwaling  aanleiding  geven. 
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§ 204. 

De  oorzaken,  die  aan  deze  breuk  te  gronde  liggen , zijn 
verslapping  der  bekkeningewanden , te  groote  wijdte  des  bek- 
kens , uitrekking  en  verslapping  der  scheede  door  de  zwanger- 
schap en  de  baring,  sterk  persen  naar  beneden,  enz.  De 
breuk  komt  vooral  bij  vrouwen  voor , die  reeds  vele  kinderen 
gebaard  hebben , en  onder  de  vijftien  waarnemingen , die  Horn 
bekend  maakte , waren  dertien  van  vrouwen , die  eerst  kort  te 
voren  bevallen  w^aren.  Evenwel  treft  men  eenige  gevallen  aan, 
waarin  deze  breuken  zich  vormden  bij  vrouwen,  die  nooit 
gebaard  hadden. 

De  voorspelling  is  in  het  algemeen  gunstig  ; eene  beklem- 
ming heeft  bijna  nooit  plaats ; ten  minste  is  er  slechts  een 
geval  bekend , waarin  eene  kunstbewerking  noodig  w^erd.  Ech- 
ter gelukt  ook  zelden  eene  volkomene  genezing,  en  het  in- 
bonden van  de  breuk  gaat  altijd  met  groote  moeijelijkheden 
flepaard. 

§ 205. 

De  behandeling  vereischt  bovenal  het  inbrengen  van  de 
breuk.  Tot  dat  einde  late  men  eerst  den  endeldarm  en  de 
blaas  ledigen ; daarop  neme  de  zieke  eene  horizontale  ligging 
aan,  en  w^el  bij  de  breuk  tusschen  den  endeldarm  en  de 
scheede  op  den  rug ; bij  de  breuk  tusschen  de  blaas  en 
de  scheede  late  men  de  zieke  op  de  kniën  en  ellebogen  steu- 
nen. Hoofd  en  borst  moeten  in  het  eerste  geval  lager  liggen 
dan  het  bekken.  Vervolgens  brengt  men  twee  met  vet  of  olie 
bestrekene  vingers  in  de  scheede , en  laat  de  zieke  zich  zoo 
keeren,  dat  de  baarmoeder  zoo  min  mogelijk  tegen  het  gezwel 
aandrukt.  Nu  oefene  men  op  de  breuk  eene  matige  drukking 
uit , zoodat  de  uitgezakte  deelen  langzamerhand  teruggebragt 
worden.  Is  op  deze  wdjze  het  inbrengen  gelukt,  dan  moet 
men  de  breuk  trachten  in  te  houden.  Het  doelmatigst  is 
hiertoe  een  rolrond  persarium,  dat  men  , in  geval  van  nood, 
met  een  T-verband  bevestigt.  Wij  zullen  hier  nog  eenige 
voorzigtigheidsmaatregelen , die  Richter  opgeeft , aanhalen. 
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Oin  eene  scheedebreuk  behoorlijk  in  te  brennen  , k het  niet 
genoegzaam,  dat  rnen  het  gezwel  in  de  scheede  met  de  yin- 
gers  drukt , maar  men  moet  ook  , nadat  het  gezwel  weg  is , de 
geheele  achtervlakte  der  scheede , wanneer  het  eene  achterste 
breuk  is,  tot  aan  den  moedermond  toe  met  de  vingers  drukken 
en  strijken  , ten  einde  de  darm  uit  den  hals  van  de  breukzak 
terug  ga.  De  rolronde  moederring  moet,  om  dezelfde  re- 
den , ook  dan , waanneer  de  breuk  aan  het  laagste  gedeelte 
der  scheede  verschijnt,  altijd  zoo  lang  zijn,  dat  hij  tot  aan 
den  moedermond  reikt,  ten  einde  de  breukgang  zoo  veel  als 
mogelijk  in  zijne  geheele  lengte  gesloten  worde;  en  juist 
daarom  zijn  alle  moederringen , die  niet  rolrond  zijn  en  niet 
de  geheele  scheede  opvullen,  ontoereikend.  Gelijk  reeds  is  op- 
gegeven, is  de  beklemming  een  zeer  zeldzaam  verschijnsel  bij 
scheedebreuken.  Echter  zou  dit  toch  door  eene  vernaauwdng 
van  den  hals  van  den  breukzak,  en,  hetgeen  w^el  meer  het 
geval  zyn  zal , door  ophooping  van  drekstolFen  mogelijk  wezen. 
In  alle  tot  dusver  bekende  gevallen  van  dien  aard  is  wel  het 
inbrengen  gelukt , maar  toch  zou  het  kunnen  zijn , dat  wdj  de 
beklemming  niet  konden  ophelïen , en  dan  doet  zich  de  vraag 
op , w^at  nu  te  doen  is  ? Eenigen  raden  op  het  meest  uitpui- 
lend gedeelte  des  gezwels  eene  insnijding  te  maken  en  met 
het  dilatatorium  van  Leelanc  te  verwijden  en  op  deze  wdjze 
de  breuk  in  te  brengen ; anderen , en  inzonderheid  Hom , 
raden  aan  , den  onderbuik  kort  boven  de  schaambeenderen 
door  eene  insnijding  te  openen  en  den  darm  uit  de  breuk  te 
halen.  Maar  Richter  merkt  te  regt  aan,  dat  de  heelmeester 
tot  deze  twijfelachtige  en  gevaarlijke  kunstbewerking,  die  over 
het  geheel  alleen  dan  kan  plaats  hebben,  wanneer  de  breuk 
tusschen  de  blaas  en  de  baarmoeder  afgezakt  is , niet  ligt  zal 
besluiten.  »Daar  het  geval,  waarin  deze  kunstbewerking  w^er- 
kelijk  noodig  is,”  zegt  hij  verder,  »tot  dusver  nog  niet  is 
voorgekomen,  moet  in  het  vervolg  de  ondervinding  beslissen, 

of  zij  wezenlijk  uitvoerlijk  is , of  niet.” 

In  de  Gazette  médicale  , 1836,  ^indt  men  eene  belangrijke 
waarneming  van  eene  beklemde  scheedebreuk  door  Petrunti, 
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welke  wg  hier  naauwkeuriger  zullen  opgeven.  »De  zieke, 
40  jaren  oud,  van  een  cholerisch-sanguinisch  temperament, 
moeder  van  zes  kinderen,  die  alle  gemakkelijk  geboren  wer- 
den , was  van  een  gezond  gestel , en  had  steeds  eene  goede 
gezondheid  genoten,  totdat  zij  bij  het  spenen  van  haar  laatste 
kind  van  17  maanden  weder  zwanger  meende  te  zijn  gewor- 
den, daar  de  gewone  verschgnselen  der  zwangerschap  opkwa- 
men, de  stondenvloed  ophield,  en  het  zog  in  mindere  hoeveel- 
heid afgescheiden  werd.  Bij  deze  verschijnselen  voegden  zich 
echter  in  de  tweede  maand  persingen  en  pynen , alsof  er  eene 
miskraam  ophanden  was ; na  eenige  dagen  verschenen  meer  of 
minder  hevige  pijnen  in  den  onderbuik,  misselijkheid  en  bra- 
ken. Er  verhief  zich  koorts , en  hysterische  krampen  van 
verschillende  vormen  noodzaakten  de  zieke  het  bed  te  houden 
en  de  hulp  van  eenen  geneesheer  in  te  roepen.  Deze  hield 
den  toestand  aanvankelijk  voor  gastrische  koorts,  en  inderdaad 
vertoonde  de  zieke  alle  verschijnselen  daarvan.  Er  werden 
purgeer-  en  braakmiddelen  voorgeschreven ; maar  de  ziekte 
MTrd  erger,  en  men  moest  tot  bedarende  middelen  en  baden, 
ofschoon  zonder  goeden  uitslag,  zijne  toevlugt  nemen.  Onder 
die  omstandigheden  verstreek  meer  dan  eene  maand,  en  de 
stoelgangen  en  de  pis  werden  slechts  zeldzaam  ontlast.  De 
koorts  verscheen  in  afzonderlijke  tusschenruimten , begon  met 
koude  en  eindigde  met  zweet.  Ofschoon  haar  beloop  niet  pe- 
riodiek was,  beproefde  men  toch  de  zwavelzure  chinine.  Maar 
de  zieke  klaagde  , dat  dit  middel  de  spijsverterings werktuigen 
hinderde;  inderdaad  namen  de  pijnen,  het  braken,  de  per- 

singen,  de  zamentrekkingen  der  baarmoeder  en  de  verstopping 
toe. 

Eindelijk  kwam  er  eene  volkomene  pisopstopping  op  , 
waarop  Petrunti  te  raad  geroepen  werd.  Hij  vond  de  zieke 
zeer  opgewonden , onrustig , en  zij  kon  geen  oogenblik  stil 
blijven , zonder  inspanningen  te  maken , alsof  zij  ontlasting  krij- 
gen of  baren  moest.  Zij  klaagde  minder  over  de  behoefte 
aan  pislozing  dan  aan  ontlasting,  en  vond  er  verligting  bij, 
wanneer  zij  op  het  nachttafeltje  zat.  Dikwijls  verschenen  er 
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braking,  tlaauwten , stuipen;  de  koorts  was  sterk,  de  tong 
droog  en  belegd , de  pols  klein  en  menigvuldig ; de  zwakte 
zeer  aanzienlijk ; de  huid  was  met  koud  zweet  bedekt , de 
onderbuik  pijnlijk  , opgezet , hard  en  gespannen  , inzonderheid 
in  de  liesstreken.  Bij  deze  verschijnselen  verklaarde  hij  , dat 
de  opgezetheid  van  den  buik  aan  beide  zijden  niet  van  eene 
eenvoudige  pisopstopping  kon  afhangen.  Inderdaad  werd  de  pis 
ontlast,  en  de  opzetting  van  den  buik  en  van  de  zijden  bleef 
over,  ofschoon  die  boven  de  schaambeenderen  verdween.  Hij 
bragt  den  vinger  in  de  scheede , en  vond  de  baarmoeder  vol- 
komen gezond , maar  onder  den  schaambeensboog  in  eene 
volkomene  achteroverbuiging.  Zij  werd  door  een  langwerpig 
gezwel , dat  van  het  bovenste  en  achterste  gedeelte  der  baar- 
moeder tot  het  midden  van  den  achterwand  der  scheede  af- 
daalde, in  deze  ligging  gehouden.  Het  gezw'el  w'as  pijnlijk, 
omschreven , gespannen , en  bleek , toen  de  wijsvinger  der 
linkerhand  in  den  endeldarm  gebragt  was , vochtgolvend  te 
zijn.  Onder  deze  omstandigheden  kon  Petrunti  niet  anders 
gelooven  dan  dat  hier  een  zogabsces  bestond ; want  het  zog 
was  uit  de  borsten  verdwenen , en  de  zieke  geloofde  zich  in 
de  tw^eede  maand  zw  anger.  Hij  ried  dus , het  absces  te  ope- 
nen , en  dit  zou  nu  van  uit  de  scheede  geschieden ; want  of- 
schoon het  gezwel  ook  sterker  in  den  endeldarm  uitpuilde, 
vreesde  hij  evenw  el , bij  eene  opening  door  den  endeldarm 
heen,  voor  eene  infiltratie  der  drekstoffen. 

De  kunstbewerking  werd  op  deze  wdjze  uitgevoerd.  Hij 
bragt  den  wijsvinger  van  de  linkerhand  in  scheede , en  nadat 
hij  het  weekste  en  meest  vochtgolvende  punt  van  het  gezwel 
herkend  had , legde  hij  op  dezen  vinger  eene  lange  bistouri , 
welke  met  de  regterhand  gevat  w^as,  stak  haar  in  het  absces, 
en  sneed  van  boven  naar  beneden , waarbij  hij  zorgvuldig 
daarop  lettede,  om  de  naburige  deelen  niet  te  beleedigen.  Er 
ontlastte  zich  bloederige  wei,  waarop  een  zeer  kw^alij kriekende 
ichor  uitvloeide.  Maar  tot  zijne  grootste  verwondering  zag  hij 
eene  groote  hoeveelheid  verstorven  net  uit  de  wond  naar  bui- 
ten komen  en  in  de  scheede  afzakken.  In  plaats  van  een 
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absces,  was  bier  eene  scheedebreuk  aanwezig,  waarin  het  net 
bevat  w^as.  Het  net  was  door  eene  slepende,  zich  langzaam  ont- 
wikkelende beklemming  koudvurig  geworden,  en,  ten  gevolo-e 
van  den  tijd , van  de  ondoelmatig  aangewende  middelen  en  van 
de  versterving,  m eene  slepende  prikkeling  overgegaan,  Petrunti 
nam  van  de  verstorvene  massa  zoo  veel  weg  als  hij  kon , en 
sloeg  om  de  rest  een  vast  bindsel , zoowel  om  het  snel  tot 
afvallen  te  brengen  , als  ook  om  in  de  wond  eene  soort  van 
prop  na  te  laten , die  de  overige  deelen  van  het  net  of  van 
'de  darmen  verhinderen  kon  af  te  zakken.  Na  deze  kunst- 
bewerking ontlastte  de  zieke  dadelijk  eene  ontzettende  massa 
drekstolfen , en  de  baarmoeder , welke  ledig  was , hernam  hare 
natuurlijke  plaats.  Gedurende  twintig  dagen  ging  de  etterincr 
goed  voort;  het  bindsel  viel  met  een  gedeelte  van  het  net  af^ 
maar  het  wmderverschijnen  van  den  sinds  vier  maanden  onder- 
drukten stondenvloed  verhinderde  het  openhouden  van  de  wond , 
en  gedurende  de  tien  dagen  van  het  uitvloeijen  der  stonden 
trok  de  wond  zich  zoodanig  zamen,  dat  zij  zich  bijna  ge- 
heel sloot.  Op  dien  tijd , hetzij  nu  dat  het  net  of  de  breuk- 
zak nog  afgestorvene  deelen  bevatte , of  dat  een  nieuw  deel 
beklemd  was , herhaalden  zich  dezelfde  verschijnselen  als  de 
eerste  maal,  en  de  kunstbewerking  moest  op  nieuw  ondernomen 
worden.  Men  ontlastte , even  als  bij  de  eerste  kunstbewer- 
king, eene  groote  hoeveelheid  afgestorvene  massa.  Professor 
Sementiiïo  , die  bij  de  kunstbewerking  tegenwoordig  was , 
ried,  om  den  slechten  reuk  van  den  etter,  chloorinspuitin- 
gen  in  den  breukzak  te  verrigten.  Petrunti  nam  hiertoe  eene 
zoo  zwakke  oplossing,  dat  het  zuur  naauwelijks  op  de  tong 
kon  waargenomen  worden,  maar  de  vrouw  leed  de  hevig- 
ste pynen ; de  oplossing  werd  desniettemin  nogmaals  ver- 
dund aangewend,  en  de  vrouw  bevond  zich  nu  zeer  wel;  de 
hoedanigheid  van  den  etter  verbeterde  zich,  de  rest  van  het 
afgestorven  net  werd  afgestooten,  de  breukzak  trok  zich  te- 
rng,  en  de  wond  vertoonde  een  volmaakt  eenvoudig  aanzien. 
Petrunti  vergenoegde  zich  nu  met  dagelijks  deels  zuive- 
rende, deels  zamentrekkende  inspuitingen  in  de  wond  te 
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maken ; hg  gebruikte  daartoe  eenen  buigbaren  catheter , die 

in  de  bijna  fistuleus  gewordene  wond  ingebragt  werd. 

- Om  de  krachten  der  zieke  le  herstellen , werd  zij  naar  het 

land  gezonden,  nadat  men  eene  van  hare  dienstmeisjes  geleerd 

had,  de  inspuitingen  te  verrigten.  Maar  toen  deze  eens  de 

elastieke  sonde  te  hoog  inbragt , drong  deze  door  den  hals  van 

den  breukzak , en  het  kina-afkooksel  met  myrrhetinctuur , dat 

*» 

als  inspuiting  was  voorgeschreven,  stortte  zich  in  den  bilnaad 
uit.  Dadelijk  kreeg  de  vrouw  hevige  pynen  in  den  onderbuik , 
er  kwam  buikvliesontstekirig  met  koorts  op , en  na  drie  dagen 
ontstond  er  een  gezwel  als  eene  nieuwe  breuk.  Maar  op  den 
zevenden  dag  verdwenen,  na  eene  zuiver  ontstekingwerende  be- 
handeling, lalle  verschijnselen  in  weinige  uren,  en  men  zag  in 
de  pis  zeer  aanzienlijke  ettervormige  bezinksels.  De  wonde  genas 
daarop  in  weinige  dagen , terwijl  de  nu  opgekomene  ontsteking 
den  breukzak  en  deszelfs.  gemeenschap  met  het  buikvlies  gesloten 
had.  De  vrouw  scheen  alleen  bij  het  gaan  een  weinig  voorover 
gebukt , en  gevoelde  , wanneer  zij  zich  achterover  wilde  buigen , 
eene  spanning  van  de  maag  tot  aan  de  teeldeelen , welke  ver- 
schijnselen van  wde  nieuwe  aanhechting  van  het  net  afhingen. 
Maar  binnen  kort  verlengde  zich  dit  aangroeisel,  de  zieke  kon 
regtop  en  vriji  gaan , en  was  volkomen  gezond. 

Dit  geval  bewijst  de  mogelijkheid  van  de  kunstbewerking 
bij  eene  beklemde  scheedebreuk , welke  ten  gevolge  eener  ver- 
keerde herkenning  ondernomen  en  uitgevoerd  werd.  Of  dit 
nu  in  alle  gevallen  even  zoo  geschieden  kan , moeten  Avij  be- 
twijfelen , en  het  zal  alleen  dan  doenlijk  zijn , deze  kunst- 
bcAverking  na  te  volgen , waar  de  breuk  diep  in  de  scheede 
gezakt  en  ligt  toegankelijk  is ; in  het  tegenovergestelde  geval 
loopt  men  te  veel  gevaar  de  darmen  te  kAvetsen. 

c)  De  endeldarm-scheedebreuk. 

§ 206. 

Deze  soort  van  breuk-  is  inzonderheid  door  Malgaigne  (Me- 
moire sur  le  prolapsus  particulier  du  rectum  dans  le  vagin  et 
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a travers  Ia  vulve  on  Rectocèle  vaginale,  Paris  1838)  bekend 
gemaakt,  en  zij  scheen  door  andere  schrijvers  volstrekt  niet  te 
zijn  v^aargenomen.  Volgens  Malgaigne  is  de  endeldarm-scheede- 
breuk  geenszins  zeldzaam  ; en  zoo  men  naar  zijne  v^^aarnemin- 
gen  besluiten  mag,  is  zij  zelfs  menigvuldiger  dan  de  uitzakking 
der  baarmoeder , en  veel  menigvuldiger  dan  de  eenvoudige  uit- 
zakking der  scheede.  Hij  wil  haar  in  alle  vormen  en  graden 
hebben  waargenomen,  eenvoudig  of  zamengesteld  met  eene 
blaasbreuk,  met  uitzakking  der  baarmoeder,  of  met  deze  beide 
ongemakken  te  gelijk.  Ofschoon  nu  ook  deze  breuk  veelvul- 
diger  voorkomen  kan  dan  de  geneesheeren  meenen,  en  hier 
in  vele  gevallen  eene  uitzakking  der  scheede  herkend  wordt, 
is  Malgaigne  toch  in  zijne  bewering  te  ver  gegaan,  of  men 
zou  ieder  geval  van  verstopping  , met  voorbijgaande  uitzetting 
van  den  endeldarm  door  drekstoffen  , daartoe  moeten  rekenen , 
waartoe  men  toch  geenszins  regt  heeft.  Zoo  men,  strikt  geno- 
men , de  endeldarm-scheedebreuk  slechts  dan  aanneemt , wan- 
neer de  endeldarm  zijne  ligging  duurzaam  verandert  en  naar 
voren  tegen  de  scheede  aandringt , en , even  als  de  blaas-scheede- 
breuken,  zich  door  de  spiervezelen  der  scheede  heendrukt , of 
ze  terugdringt , zal  deze  soort  van  breuk  inderdaad  slechts  zei-  1 
den  en  zeker  zeldzamer  dan  de  blaas-scheedebreuk  voorkomen,  I 
omdat  de  endeldarm  tot  zoodanige  plaatsveranderingen  minder 
dan  de  blaas  geneigd  is. 

Wat  de  oorzaken  dezer  ziekte  betreft,  moeten  wy  op  eene 
dubbele  manier  van  ontstaan  derzelve  opmerkzaam  maken:  1)  zij 
is  het  gevolg  van  eene  verslapping,  en  van  het  uiteenwijken 
der  vezelen  van  den  voorwand  des  endeldarms , waardoor  als- 
dan deze  wand  inzonderheid  zijn  slijmvlies  naar  voren  tegen 
de  scheede  aandringt ; 2)  er  heeft  eene  verscheuring  van  het 
celweefsel  tusschen  het  onderste  gedeelte  des  endeldarms  en 
der  scheede  plaats , waardoor  te  weeg  gebragt  w'ordt , dat  de 
endeldarm  naar  voren  gaat.  In  de  meeste  gevallen  is  de  endel- 
darm-scheedebreuk het  gevolg  van  eene  zware  verlossing,  of 
van  het  te  hevig  persen  bij  de  baring. 

De  verschijnselen  van  de  endeldarm-scheedebreuk  zijn : Men 
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bemerkt  in  de  scheede , aan  liet  onderste  gedeelte  van  den 
achterwand , een  gezwel , welks  omvang , naarmate  de  endel- 
darm ledig  of  uitgezet  is , grooter  of  kleiner  voorkomt.  Dit 
gezwel  is  zeer  week  en  meer  omschreven , en  een  gedeelte  van 
de  vliezen  der  scheede  wordt  naar  voren  en  naar  beneden  ge- 
drongen, zoodat  zij  vaak  aan  de  uitwendige  opening  der 
scheede  zigtbaar  worden.  Het  gezwel  wijkt  voor  drukking, 
en  wanneer  deze  sterk  is,  ontlasten  zich  drekmassa’s  uit  den 
aars.  Het  onderzoek  van  den  endeldarm  met  den  vinger  is 
hier  het  zekerst  herkenningsmiddel , omdat  men  hem  naar 
voren  en  naar  beneden  gedrongen  voelt.  De  gevolgen  van  de 
breuk  zijn  eene  hardnekkige  verstopping , en  er  kan  zich , bij 
een  langdurig  oponthoud  van  drek  in  de  breuk,  wel  eene 
endeldarm-scheedefistel  vormen , doordien  er  ontsteking , ver- 
zwering en  versterving  bijkomen.  De  behandeling  van  de  breuk 
heeft  vele  zwarigheden.  Nadat  men  den  endeldarm  door  lave- 
menten met  zorg  behoorlijk  ontledigd  heeft,  trachte  men  de 
breuk , door  het  inbrengen  van  twee  vingers  in  de  scheede , 
in  te  brengen , en  brenge  dan  eenen  rolronden  moederring  in , 
om  het  wederverschijnen  derzelve  voor  te  komen.  Echter  ge- 
lukt dit  zelden.  In  verscheidene  gewigtige  gevallen  is  door 
ons  de  genezing  daardoor  bewerkt , dat  het  uitgezette  deel  van 
den  achterwand  der  scheede  door  een  aangelegd  bindsel  afge- 
bonden werd.  Echter  zijn  ons  twee  gevallen  voorgekomen , 
waarin  na  eenigen  tijd  de  breuk  na  deze  behandeling,  welke 
wij  in  de  leer  der  kunstbewerkingen  naauwkeuriger  zullen  be- 
schrijven , zich  op  nieuw  ontwikkelde. 

* d)  De  waterbreuk  der  scheede. 

§ 207. 

De  waterbreuk  der  scheede  wordt  daardoor  veroorzaakt , 
dat  bij  eene  buikwaterzucht  het  water  tusschen  de  bekken- 
ingewanden  en  de  scheede  naar  beneden  dringt , tegen  de 
waanden  der  scheede  drukt,  en  deze  uitzet.  Gewoonlijk  dringt 
het  water  tusschen  de  scheede  en  den  endeldarm  'naar  bene- 
IV.  23 
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den  en  drukt  den  achterwand  der  scheede  naar  voren,  zoodat 
deze  zich  zakvormig:  voordoet.  De  herkenning  van  dit  gezwel 
zal  door  de  vochtgolving , die  men  bij  het  ingaan  van  den 
vinger  in  de  scheede  waarneemt,  en  door  het  verdwijnen  des 
gezwels  bij  de  horizontale  ligging  der  zieken,  inzonderheid  bij 
het  hoog  liggen  der  billen,  duidelijk  wmrden.  Bij  eene  opge- 
rigte  houding  der  zieken  is  daarentegen  het  inbrengen  onmo- 
gelijk, en  zoo  de  breuk  bij  het  liggen  is  ingebragt,  komt 
zij  dadelijk  terug,  zoodra  de  zieke  zich  oprigt.  Met  deze 
kwaal  is  altyd  eene  buikwaterzucht  in  eenen  hoogen  graad 
verbonden,  aangezien  alleen  in  dit  geval  het  buikvlies  zooda- 
nig verslapt  wordt,  dat  hetzelve  het  afzakken  van  het  water 
tusschen  de  scheede  en  den  endeldarm  toelaat.  De  onder- 
scheiding van  de  darm-scheedebreuk  is  voorts  door  de  vastheid 
van  het  gezwel  mogelijk,  w^elke  bij  de  laatste  veel  aanzienlij- 
ker  is,  \an  het  absces  tusschen  de  scheede  en  den  endeldarm, 
door  het  snel  ontstaan  en  de  pijnlijkheid  van  hetzelve.  De 
achterwand  der  scheede  zakt  vaak  zeer  laag  naar  beneden  , 
zoodat  hij  tusschen  de  schaamspleet  te  liggen  komt,  of  buiten 
dezelve  uithangt , in  dit  geval  is  het  gezwel  soms  eenigzins 
doorschijnend , zoo  men  aan  de  tegenovergestelde  zijde  een 
licht  houdt.  ïn  eenen  zoodanigen  graad  der  ziekte  kan  de 
pislozing  en  de  stoelgang  daardoor  verhinderd  worden. 

§ 208. 

Daai  het  ongemak  altyd  met  buikwaterzucht  gepaard  en 
door  deze  te  weeg  gebragt  is , moet  de  behandeling  alleen 
tegen  de  giondkwaal  ingerigt  zijn , en  in  alle  gevallen  zou  het 
ook,  gelijk  Meissner  te  regt  opgeeft,  ter  wegneming  van  alle 
dringende  verschijnselen  voldoende  zijn,  om  den  buiksteek  ter 
ontlasting  van  het  water  aan  te  wenden.  Burns  houdt  het 
echter  voor  raadzamer , om  de  opening  van  den  buik  van  uit 
de  scheede  zelve  te  verrigten  en  haar  daarbij  door  drukking 
met  den  vinger  te  spannen.  Hij  haalt  verscheidene  gevallen 
aan,  w^aarm  dit  met  goed  gevolg  geschiedde;  zoo  als  het  ge- 
val van  Henry  Watson  (Med.  Communications,  I,  162), 
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waarin  in  denmaand  Junij/  door  het  tappen  van  de  scheede 
vier  gallons  water  ontlast  werden ; onmiddellijk  daarna  kon  de 
zieke  vrij  water  lozen;  later  verlangde  de  zieke  nogmaals  ge- 
tapt te  worden,  maar  stierf  in  November.  In  een  ander  ge- 
val;, -waarin;  het  lancet  in  plaats  van  den  troicar  door  Watson 
gebezigd  werd , volgde  eene  ' bedenkelijke  bloeding.  Coley 
(Med.  and  phys.  ‘ Journal  j VII  412)  bevestigt  den  goeden 
uitslag-  dezer  'behandeling ; voorts  ook  Bishop  (Med.  Commu- 
nications, II,' 360).  Burns  zelf  deelt- een  geval  mede,  waarin 
eene-  vrouw-  van  een  -sterk  gestel  en  een  gezond  uitzien,  die 
altijd  gezond  geweest  was  en  verscheidene  kinderen  gemakke- 
lijk en  gelukkig  -gebaard  had,  in  het  41ste  jaar  van  haren 
ouderdom  door  buikwaterzucht  met  uitzetting  vatf  den  achter-* 
wand  der  scheede  werd  aangetast.  De  achterwand  hing  zak- 
vormig, even  als  eene  baarmoederuitzakking-,  uit  de  scheede; 
Het  liggen  op  den  rug  verminderde  het  gezwel  volstrekt  niet. 
Het  werd  met  den  troicar  doorboord , en  er  vloeiden  vier 
mengelen  helder  geel  water' af;  van  lieverlede  vloeide  uit  den 
gemaakten  insteek  eene  gelijke  hoeveelheid  af ; het  overblijvend 
gedeelte  van  het  water  vormde  aan  de  linker  zijde , op  de 
hoogte  van  den  eijerstok , een  omschreven , veerkrachtig  gezwel. 
Veertien  dagen  later  hernam  de  uitzetting  der  scheede  en  des 
onderbuiks  denzelfden  omvang  weder.  Burns  verwijdde  nu  het 
zakvormig  gezwel  der  scheede  met  een  lancet,  ter  lengte  van 
eenen  halven  ‘ duim , waarop  een  mengelen  water  en  veel  bloed 
afvloeide.  Nu  werden  pisdrijvende  middelen  toegediend,  de 
onderbuik  bleef  vrij  van  nieuwe  waterverzameling , de  zak- 
waterzucht bleef  in  hare  grootte  onveranderd.  De  zieke  reisde 
2|  maand  later  naar  hare  woonplaats  terug,  en  stierf  na  5 
maanden , nadat  het  water  zich  weder  in  den  onderbuik  ver- 
zameld had.  In  dit  geval  zou,  uit  hoofde  van  de  zakwater- 
zucht , die  het  weggaan  des  waters  uit  de  waterbreuk  der 
scheede  verhinderde , de  buiksteek  ter  verkleining  des  gezwels 
weinig  afgedaan  hebben ; men  moet  dus  de  behandeling' maar 
de  bestaande  ziekteomstandigheden  inrigten. 
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XL  De  polypen  en  gezwellen  der  scheede. 

% 209. 

De  scheede  is  zeer  dikwijls  de  zitplaats  van  polypen  en  ge- 
zwellen, wier  naauwkeurige  behandeling  wij  hier  echter  over- 
slaan, daar  de  eerste  door  ons  bij  de  polypen  der  baarmoeder 
znllen  beschreven  worden  en  de  hier  voorkomende  gezwellen 
gedeeltelijk  reeds  bij  die  der  groote  schaamlippen  zijn  aange- 
voerd, en  gedeeltelijk  nog  bij  die  van  de  baarmoeder  zullen 
besproken  worden.  Voornamelijk  zijn  door  de  schrijvers  de 
yolgende  gezwellen  der  scheede  opgegeven:  het  variceus  en 
aneurysmatisch  gezwel ; de  zuchtige  zw^elling , die  gemeenlijk 
met  zucht  der  schaamlippen  gepaard  is ; het  bloedgezwel , dat 
zich  het  meest  bij  de  baring  vormt ; de  beursgez wallen  ; het 
sponsachtig  gezwel ; de  steenachtige  zamengroeisels  der  schee- 
de, enz.  De  aard  van  al  deze  gezwellen  wijkt  van  dien, 
welken  zij  bij  hunne  vorming  aan  de  uitwendige  teeldeelen 
vertoonen,  niet  af;  ook  zijn  de  verschijnselen,  zoo  lang  zij 
niet  door  hunne  grootte  de  ruimte  des  bekkens  verminderen , 
dezelfde.  Maar  zoodra  hun  wasdom  zeer  aanzienlijk  is,  storen 
zij  de  verrigtingen  der  pisblaas  en  des  endeldarms , ofschoon  niet 
altijd  in  zulk  eenen  graad,  als  men  verwachten  zou.  Zij  ver- 
hinderen voorts  den  bijslag  en  de  baring,  kunnen  met  witten 
vloed  en  verzwering  van  een  gedeelte  der  scheede  verbonden 
zijn  en  aldus  tot  zeer  lastige  verschijnselen  aanleiding  geven. 
De  verwijdering  en  genezing  derzelve  gelukt  echter,  waanneer 
zij  niet  te  hoog  zitten , op  dezelfde  wijze  als  de  bij  de  ge- 
zw  ellen  der  schaamlippen ; alleen  moet  de  kunstbew^erking , in 
geval  zij  noodzakelijk  is,  met  groote  voorzigtigheid  uitgevoerd 
w'^orden , opdat  men  de  pisblaas  en  den  endeldarm  niet  be- 
leedige.  Buitendien  moet  men  op  eene  aanzienlijke  bloeding 
verdacht  zijn , die  somtijds  voorkomt  en  door  styptica  en  den 
tampon  moet  verholpen  worden. 
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XII.  De  uitzakking  en  omkeering  der  scheede. 

§ 210. 

De  uitzakking  der  scheede  is  een  der  menigvuldigste  gebre- 
ken van  het  vrouwelijk  geslacht,  dat  echter  slechts  in  zeld- 
zame gevallen  idiopathisch  of  zonder  zamenstellingen  voorkomt , 
maar  desniettemin  op  zichzelf  reeds  de  oplettendheid  der  ge- 
neesheeren  vereischt.  Wanneer  wij  ons  de  ligging  der  scheede 
aan  het  onderste  gedeelte  van  den  romp,  de  slapheid  van  haar 
weefsel  en  de  werking  van  velerlei  oorzaken , die  eene  ver- 
zwakking en.  plaatsverandering  van  dit  deel  kunnen  bewerken, 
voorstellen , zal  ons  de  menigvuldigheid  van  dit  gebrek  niet 
verwonderen  ; integendeel , wij  moeten , bij  eene  oppervlakkige 
beschouwing,  hetzelve  in  zijnen  idiopathischen  vorm  nog  veel 
menigvuldiger  verwachten,  dan  inderdaad  het  geval  is.  Daar, 
waar  het  secundair  voorkomt,  zijn  de  aanleidende  oorzaken 
bijna  altijd  werktuigelijke  invloeden , die  op  eene  meer  dade- 
lijke wijze  deze  ziekte  te  weeg  brengen:* zoo  zal  de  baarmoe- 
der het  veelvuldigst  ten  gevolge  eener  zwakte  der  scheede 
uitzakken , omdat  deze  de  baarmoeder  dan  niet  kan  steunen ; 
maar  juist  dit  bewijst  ten  duidelijkste , dat  de  scheede  zelve 
minder  neiging  tot  uitzakking  heeft  dan  de  baarmoeder.  In 
onze  verhandeling  over  de  uitzakking  der  scheede  ^ als  bij- 
voegsel bij  het  werk  van  Dewees  , over  de  ziekten  der  vrouw 
(vert.  van  Möser,  1837,  S.  295),  hebben  wij  den  grond 
daarvan  in  de  ontleedkundige  eigenschappen  der  scheede  ge- 
zocht. De  scheede  vormt  namelijk  geen  volkomen  cylinder ; 
zij  heeft  meer  de  gedaante  van  eenen  kegel , wiens-  grond- 
vlakte naar  boven  en  wiens  geknotte  spits  naar  beneden  gerigt 
is ; de  achterwand  der  scheede  is  een  weinig  gewelfd , de? 
voorwand  uitgehold  ; de  rigting  van  dit  deel  is  dezelfde  ak 
die  van  de  onderste  bekken-as.  Deze  kegelvorm  der  scheede , 
haar  beloop  naar  de  as  van  het  kleine  bekken , dus  van 
achteren  en  boven  naar  voren  en  beneden , zullen  het  afzak- 
ken van  dit  deel  krachtdadig  tegengaan.  Ten  gevolge  van  den 
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kegelvorm  moest  het  breede  bovengedeelte  de  plaats  van  het 
onderste  naauwere  innemen;  doordien  de  scheede  bij  het  af- 
zakken de  zwaartekracht  volgt,  moet  zij  hare  eigene  as 
doorsnijden,  in  den  bilnaad  terugdringen;  de  voorwand  moet, 
oni  naar  beneden  te  zakken,  zijne  uitholing,  gelijk  de  achter- 
wand zijne  bolheid , overwinnen.  Deze  omstandigheden  verkla- 
ren ten  minste  het  zeldzamer  voorkomen  van  de  idiopathische 
volkomene  uitzakking  der  scheede. 

§211. 

Wat-de  omkeering  der  »scheede  betreft , willen  eenige  schrij- 
vers, en  zoo  ook  L’Heritier  (t.  a.  p.  T.  I,  p.  402)‘,  deze 
ziekte.’  volstrekt  niet  voor  eene  eigenaardige;  aanzien  ,'  omdat 
het  slijmvlies  der  scheede  zich  niet  in  zichzelf  omkeert,  maar 
slechts  opzwelt , zich  verdikt,  en  in  den  vorm i van  eenen  zak , 
die  hooger  of  lager  ligt,  voorkomt.  Dit  gevoelen  is  echter 
niet  juist , zeker  moet  bij  elke  uitzakking  te  gelijk  eene  om^ 
keering  der  scheede  aanwezig  zijn,  gelijk  dit  uit  de  ligging [ën 
het  maaksel  derzelve  digt  is  op  te  maken.  Seheidt  zich  na- 
melijk een  gedeelte  van  het  slijmvlies  der  scheede  van  het 
spiervlies,  of  een  gedeelte  van  dit  laatste  van  de  omliggende 
deelen  af,  dan  zal  het  losgemaakte  deel  het  eerst  in  de  scheede 
zakken , ' naar  beneden  gaan  en  het  boven  gelegen  deel  naar 
beneden  trekken;  er  zal  dus  eene  uitzakking  ontstaan,  maar 
deze  zal  geenen  aanmerkelijken  graad  kunnen  bereiken,  zon- 
der de  lager  gelegene  deelen*  ook  af  te  scheiden  en  mede  te 
slepen  , waardoor  alsdan  eene  omkeering  derzelve  bewerkt 
w^ordt.  Daalt  nu  de  baarmoeder  naar  beneden,  dan  zal' 
de  scheede  niet  voor  zich  naar  beneden  stooten,  maar  veeleer 
deze  , welke  zich  bij  hare  inplanting  aan  het  scheedegedeelte 
der  baarmoeder  naar  binnen  omslaat,  omkeeren  en  naar  be^ 
neden  trekken , in  welk  geval  alsdan  eene  volkomene  omkee- 
ring der  scheede  aanwezig  is.  Van  den  anderen  kant  zal  ook 
eene  eenvoudige  uitzakking  der  scheede  zonder  gedeeltelijke 
omkeering  zelden  voorkomen , omdat  alsdan  de  kort  bij  de  uit- 
wendige scheedeopening  gelegene  deelen  zich  zouden  moeten 
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losmaken , hetgeen  zelden  het  geval  is.  Wij  hebben  dus  in 
onze  reeds  aangehaalde  verhandeling  de  volgende  toestanden 
onderscheiden : a)  omkeering  der  scheede ; L)  uitzakking  der 
scheede ; o)  uitzakking  met  omkeering  der  scheede. 

§ 212.  ' 

Wat  vooreerst  de  uitzakking  der  scheede  aangaat  , zoo 
merkt  Colombat  zeer  juist  aan , dat  men  , tot  een  beter  ver- 
stand , deze  ziekte  moet  beperken , en  het  secundair  afzak- 
ken der  scheede  bij  breuken  van  allerlei  aard , gezwellen 
en  dergelijke  meer,  hiertoe  niet  rekenen  moet.  Zoo  lang  in 
dit  geval  de  vliezen  der  scheede  alleen  door  de  breuk  uitge- 
drongen worden , en  zich  na  het  inbrengen  der  breuk  weder 
terugtrekken  en  niet  'werkelijk  duurzaam  uitgerekt  en  ver- 
slapt worden,  kan  men  deze  gevallen  nog  niet  eens  tot  de 
secundaire  uitzakkingen  rekenen.  Deze  verslapping  volgt  ech- 
ter zeer  dikwijls , zoodat  er  zich  eene  wezenlijke  uitzakking 
vormt;  en  men  zou  het  denkbeeld  daarvan  al  te  zeer  beper- 
ken , zoo  men , volgens  Colombat  , alleen  die  toestanden  hiertoe 
wilde  rekenen , welke  door  het  afzakken  van  het  slijmvlies 
der  scheede,  ten  gevolge  van  het  doordringen  van  vocht  in 
het  celweefsel,  tusschen  het  spier-  en  het  slijmvlies , .gevormd 
worden.  Wel  stemmen  vele  schrijvers  daarvoor,  dat  bij  de 
uitzakking  der  scheede  alleen  het  slijmvlies  derzelve  aangedaan 
is,  zoo  als  Sabatier,  Levret,  Bérard,  l’Heritier  en  ande- 
ren ; en  Boter  vond  ook  in  een  geval , waar  een  baarmoeder- 
polyp  in  de  scheede  vergroeijingen  aangegaan  en  zich  eindelijk 
voor  de  teeldeelen  gedrongen  had,  deze  bewering  bevestigd, 
daar  de  plaatsverandering  der  scheede  alleen  door  het  slijm- 
vlies gevormd  werd  (v.  Froriep’s  Notizen,  XXYI,  143); 
maar  op  dezelfde  plaats  wordt  van  een  bij  eene  69jarige , aan 
luchtpijpontsteking  gestorvene,  vrouw  sinds  drie  jaren  tusschen 
de  dijen  afhangend  gezwel  melding  gemaakt , dat  op  eene 
omkeering  der  baarmoeder  geleek  en  door  alle  vliezen  dei 
scheede  gevormd  was.  Hetzelfde  vinden  wij  ook  bij  eenige 
uitzakkingen  der  scheede.  Wij  hebben  vroeger  reeds  opge- 
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geven  , dat  Sabatier  en  Levret  de  volkomene  uitzakking  der 
scheede  met  al  hare  vliezen  ontkend  hebben , omdat  zij  ge- 
looven  dat  het  uitwendig  vlies  zich  niet  van  de  omgevende 
deelen  in  zulk  eenen  graad  kan  afscheiden,  als  het  tot  de  uit- 
zakking noodzakelijk  zijn  zou.  Deze  grond  is  echter  niet  aan- 
nemelijk, daar  wij  zulk  eene  loslating  wxl  hij  de  omkeering 
der  scheede  waarnemen ; en  zoo  deze  door  de  uitgezakte  baar- 
moeder veroorzaakt  wordt , moet , daar  het  uitwendig  spier-  en 
vaatvlies  in  het  weefsel  der  baarmoeder  overgaat , ook  dit  vlies 
aan  het  lijden  deel  nemen. 

§ 213. 

Men  heeft  verschillende  graden  van  uitzakking  der  scheede 
aangenomen,  en  zag  de  verslapping  van  het  slijmvlies  als  den 
eersten,  het  afzakken  van  het  slijmvlies  als  den  tweeden,  en 
de  wezenlijke  uitzakking  als  den  derden  graad  aan  deze  ver- 
deeling  heeft  dus  betrekking  tot  de  verschillende  tijdperken 
der  ziekte,  daar  altijd  verslapping  en  afzakken  van  het  slijm- 
vlies de  werkelijke  uitzakking  voorafgaan,  en  zij  is,  uit  een 
geneeskundig  oogpunt,  van  veel  gewigt.  Anderen  hebben  de 
uitzakking  der  scheede  in  eene  volkomene  en  onvolkomene 
verdeeld  ; bij  de  volkomene  uitzakking  zou  de  scheede  met  al 
hare  vliezen  uitzakken,  bij  de  onvolkomene  alleen  het  .inwen- 
dig slijmvlies  naar  beneden  dalen.  In  dit  opzigt  zal ,'  gelijk 
reeds  boven  is  opgegeven,  de  volkomene  uitzakking  der  scheede  > 
volgens  eenige  schrijvers,  volstrekt  niet  kunnen  voorkomen; 
naar  ons  gevoelen  ontwikkelt  zij  zich  in  eenige , ofschoon 
slechts  zeldzame  gevallen.  Nog  moet  men  onderscheiden , of 
de  geheele  omvang  der  scheede,  of  slechts  een  gedeelte  der- 
zelve , aan  de  ziekte  deel  neemt , zoodat  de  uitzakking  gedeel- 
telijk of  volkomen  kan  zijn.  De  verschijnselen  van  de  uitzakr 
king  der  scheede  zijn  naar  den  graad  en  de  uitgestrektheid 
van  dit  gebrek,  als  ook  naar  de  hoedanigheid  der  betrokkene 
deelen  verscheiden.  In  den  eersten  graad , die  meer  eene 
verslapping  van  het  slijmvlies  der  scheede  is , puilt  het  in 
eenen  grooleren  of  geringeren  omvang  in  den  vorm  van  een 
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klein  zakje  uit , dat  naar  verschillende  rigtingen  geplooid  is. 
Deze  verslapping  is  aanvankelijk  meestal  slechts  gedeeltelijk , en 
heeft  het  meest  hare  zitplaats  achter  den  schaambeensboog , 
zeldzamer  aan  den  achterwand.  Deze  graad  van  uitzakking 
der  scheede  wordt  bijna  bij  alle  vrouwen , welke  veel  kinderen 
gehad  hebben , aangetroffen.  Neemt  de  verslapping  toe , of 
werken  andere  oorzaken  verergerend  op  dit  gebrek , dan  zakt 
het  slijmvlies  der  scheede  af,  en  de  tweede  graad  der  ziekte 
komt  voor.  Het  slijmvlies  is  thans  aan  den  ingang  der  schéede 
zigtbaar,  en  vertoont  zich  als  een  rondachtig,  bewegelijk,  zacht, 
rood  en  met  slijm  bedekt  gezwel , dat  nu  eens  grooter , dan 
weder  kleiner  is,  al  naarmate  de  vrouw  staat,  inspanningen 
doet , of  ligt.  Men  kan  dit  gezwel  met  den  vinger  voelen , of 
bij  eenige  verwijdering  der  schaamlippen  van  elkander  zien. 
Dit  gezwel  is  somtijds  pijnlijk , maar  niet  altijd , zoo  als  eenige 
schrijvers  opgegeven  hebben,  daar  het  slechts  somwijlen  ge- 
prikkeld en  aangedaan  wordt ; het  is  meermalen  geheel  on- 
pijnlijk.  Klimt  de  ziekte  tot  den  derden  graad , dan  vertoont 
zich  het  gezwel  voor  de  groote  schaamlippen  en  zakt  meer 
of  minder  af.  In  het  midden  des  gezwels  vindt  men  eene 
ronde  opening,  en  wanneer  men  daar  den  vinger  inbrengt, 
komt  men  op  den  moedermond ; ter  zijde  des  gezwels  neemt 
men  eene  sleuf  rondom  hetzelve  waar,  welke  echter  niet  zeer- 
diep , is  en  waarin  men  dus  eene  sonde  niet  zeer  hoog  kan  in- 
brengen. De  overige  teekenen  -van  het  gezwel  kunnen  niet  als 
karakteristiek  worden  aangezien..  Ofschoon  men  het  gemeenlijk 
onregelmatig  rolrond  en  zacht  op  het  gevoel  vindt,  komen 
evenwel  aanzienlijke  uitzonderingen  daarvan  voor;  het  gezwel 
vertoont  vaak  eenen  geheel  afwijkenden  vorm,  waarvan  Bar^ 
THOLiNUS  (Casus  pudendi  mulieb.  monströse  conform.  cent.-V', 
hist.  9),  Schacher  (Progr.  de  prolapsu  vaginae , uteri,  etc.) 
en  anderen  vele  voorbeelden  opgeven  ; zoo  is  het  gezwel  soms 
peervormig , en  kan  dan  ligt  met  uitzakking  der  baarmoeder 
verwisseld  worden , hetgeen  niet  zelden  is  voorgekomen.  Het 
slijmvlies  der  scheede  verandert  wel , zoodra  zij  geheel  uitge- 
zakt is,  gemeenlijk  haar  aanzien;  het  wordt  droog  en  glad. 
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doszelfs  plooyon  verdwijnen , en  het  bedekt  zich  met  een  meer 
of  minder  dik  epithelium ; in  eenige  gevallen  is  echter  deze 
verandering  zoo  aanzienlijk , dat  het  oorspronkelijk  weefsel  van 
dit  vlies  moeijelijk  weder  te  herkennen  is ; zoo  vond  ook 
Dance  {Journ.  analytique  de  médecine,  1829,  Aout),  bij  eène 
71jarige  vrou.w,  zulk  eene  uitzakking  derscheede,  m aarbij  het 
slijmvlies  geheel  het  aanzien  van  de  opperhuid  gekregen  had. 
De  baarmoederhals , die  | duini  uit  de  teeldeelen  stak,  had 
eene  lengte  van  3|  duim,  en  daar  tevens  het  geheele  weefsel 
d oede  ve  weekt  was,  scheen  het,  alsof  de  uitzakking 

der  scheede,  gepaard  met  de  verweeking  van  de' 'Zelfstandig- 
heid der  baarmoeder,  deze  verlenging  van  den  baarmoederhals 
veroorzaakt  had.  Dezelfde  - schrijver  vond  - bij  eene  78jarige 
vrouw  eene  uitzakking  ( der  scheede^  die  eenen  zoo  hoogen 
graad  bereikt  had,  dat  er  tusschen  de  dijen  eene  groote,  ei-* 
ronde  y vleeschige  massa , ter  lengte  van  vier  duim  en  ter  dikte 
van  twee  vuisten,  naar  beneden  hing;  het  gezwel  was  met 
eene  drooge'  opperhuid  bedekt,  en  kon,  uit 'hoofde  vande  he- 
vige  pijnen;;-  door  • eenen  moederring  niet  meer  ingehouden  I 
worden;  het  bovenste  gedeelte ' des  gezwels  bevatte  de*  pis- 
blaas.  Martini  (Rust’s  Magazin , XXIII,  I,  1826),  nam  eene 
uitzakking  der  scheede  met  doodelijken  afloop  waar;  de  ach- 
terwand den  j scheede  was  ter  grootte  van  een  kinderhoofd  af- 
gezakt, en  bij  de-  minste  drukking  op  het  gezwel  spoot  hel- 
derrood bloed  uit  vele  fijne  openingen.  Hedrich  (Zeitschr.  für 
Natur-  jund  Heilkunde ,>  herausg..  von  Choulant  , Ficinus  u.  s.  w. 
1829,  I,  S.  179)  onderbond  een  stuk  van  de  scheede,  dat 
zoo  ontaard  :was,  dat  daardoor  eene  massa  ter  grootte  van 
een y kinderhoofd  gevormd  was;  het  uitwendig  vlies  van  de 
scheede,  dat  zich  ten  gevolge  der  ontsteking  had  verhard , ver- 
toonde eene  scirrheuse , bijna  kraakbeenige  hoedanigheid.  Ook 
wij  hebben  zeer  gewigtige  gevallen  van  uitzakking  der  scheede 
gezien,  ter  grootte  eener  vuist. en  meer , waarbij  vaak  eene  zeer 
aanzienlijke  ontaarding  aanw^ezigi  was, 

'j Meestal  is.  de  uitzakking  der  scheede  slechts  gedeeltelijk  en 
heeft  dan  het  meest  hare  zitplaats  aan  den  voorwand  der 
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§cheede  ; en  volgens  Levret’  zou  de  uitzakking  van  den  ach- 
terwand der  scheede  bijna  geheel  onmogelijk  zijn.  Petit  is 
wel  van  een'  tegenovergesteld  gevoelen , maar  heeft  toch  in 
zijne  bewering,  dat  de  achterwand  der-  scheede  meermaals 
uitzakt,  in  allen  gevalle  ongelijk;  dit  heelt  altijd  slechts  in 
zeldzame  gevallen  primair  en  gewoonlijk  slechts  bij  eene  vol- 
komene  uitzakking  der  scheede  plaats. 

§ 214.  • ; 

Wat  de  omkeering  der  scheede  aangaat , is  de  eenvoudige 
omkeering  alleen  dan  mogelijk , wanneer  het  bovenste  gedeelte 
der  scheede  het  eerst  afzakt  en  het  lager  gelegene  na  zich 
sleept.  Wij  kunnen  van  de  omkeering  met  Colombat  ook 
drie  graden  aannemen.  In  den  eersten  graad  neemt  men  aan 
den  mond  der  scheede  eene  soort  van  wrong  waar,  wélke 
onregelmatig  geplooid  is  en  meer  of  minder  uitpuilt , ' en  in 
het  midden  den  moedermond  bevat , die  altijd  lager  dan  in 
den  natuurlijken  toestand  geplaatst  is.  In  den  tweeden  graad 
komt  het  gezwel  voor  de  teeldeelen  naar  buiten,  en  in  den 
derden  zakt  het  tusschen  de  dijen  der  vrouw  uit ; het  is  lang- 
werpig , rolrond  van  vorm ; de  moedermond  staat  ook  laag , en 
het  inwendig  slijmvlies  der  scheede  is  geheel  naar  buiten  ge- 
keerd en  verandert  zijn  weefsel,  even  als  bij  de  uitzakking 
der  scheede.  Aan  dit  lijden  neemt  bij  eenen  hoogen  graad 
het  spiervlies  altijd- deel ; want  wanneer  dit  in  zijne  ligging 
blijft,  zal  het  ook  het  afzakken  van  het  slijmvlies  in  eenen 
hoogeren'  graad  verhinderen.  Gemeenlijk  zal  men  eene  uit- 
zakking met  gedeeltelijke  omkeering  der  scheede  aantreffen , 
doordien  dat  gedeelte  van  het  slijmvlies,  dat  aan  het  bovenste 
of  middelste  gedeelte  der  scheede  het  eerst  verslapt  en  afzakt , 
de  lager  gelegene  deelen  omkeert. 

§ 215. 

De  ongemakken,  die  de  zieke  bij  de  uitzakking  of  omkee- 
ring der  scheede  ondervindt,  zijn  naar  den  graad  der  ziekte, 
naar  de  uitbreiding,  de  zitplaats  derzelve  en  de  zamenstellin- 
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gen , als  ook  naar  de  hoedanigheid  der  deelen  verschillend. 
Ontwikkelt  de  ziekte  zich  langzaam  , dan  zal  de  zieke  in  den 
eersten  graad  bijna  volstrekt  geene  ongemakken  voelen,  en 
naauwelijks  bemerken  dat  er  zich  eene  uitzakking  of  omkee- 
ring  gevormd  heeft.  De  slijmvloed,  die  gemeenlijk  de  verslap- 
ping vergezelt ; zal  haar  lastig  w orden , en  zij  zal  alleen  daar- 
voor hulp  verlangen.  Verrigt  de  geneesheer  dan  het  onderzoek 
niet,  dan  zal  de  ware  aard  der  ziekte  hem  ook  onbekend 
blijven.  Maar  indien  zich  deze  eerste  graad  plotseling  ontwik- 
kelt , en  inzonderheid  wanneer  het  spiervlies  aan  de  plaatsveran- 
dering deel  neemt,  dan  verschijnen  dadelijk  van  het  begin  aftrek- 
kende pijnen , aandrang  naar  beneden  en  een  gevoel  van  druk- 
king in  het  bekken;  maar  ook  deze  pijnen  verdwijnen  spoedig , 
en  de  gezondheid  der  vrouw  wmrdt  op  generlei  wijze  bena- 
deeld; ook  wmrden  de  verrigtingen  der  bekkeningewanden , de 
ontlasting  der  pisblaas , des  endeldarms  en  de  stondenvloed  niet 
gestoord.  In  den  hoogeren  graad  is  echter  de  ziekte  lastiger: 
de  vrouw  gevoelt  eene  gestadige  spanning  en  drukking  op  den  I 
ingang  der  scheede , als  ook  trekkende  pijnen  op  verschillende  I 
plaatsen  van  den  onderbuik , zoodra  zy  lang  in  eene  opgerigte 
houding  blyft.  Echter  verdwijnen  deze  pijnen  later,  wanneer  | 
de  deelen  zich  meer  aan  de  spanning  gewend  hebben,  of  de 
zieke  horizontaal  ligt.  Wanneer  de  uitzakking  of  omkeering 
reeds  uitwendig  zigtbaar  is,  wordt  de  afscheiding  van  het 
slijmvlies  der  scheede  veranderd:  zij  wmrdt  meer  etterachtig; 
de  oppervlakte  wordt  ontstoken,  pijnlijk;  de  stoelgangen , de 
pisontlasting  en  de  afscheiding  v^n  het  stondenbloedj  wmrdem 
meer  of  minder  verhinderd’,  zoodat  soms  volkomene  verstop- 
ping en  zelfs  droppelpis  dit  gebrek  vergezellen.  In:  ander« 
gevallen  zal  de  w^erking  der  pis  op  de  oppervlakte  des  ge- 
zwels,  de  gestadige  bew^eging  en  wrijving  van  hetzelve  bij  het 
gaan , zeer  nadeelig  op  het  slijmvlies  der  scheede  w^erken , en 
eene  ontsteking  en  ontaarding  van  hetzelve  te  weeg  brengen . 
en  zelfs  zweren  veroorzaken.-  Somwdjlen  vormt  zich  door  de 
prikkeling  eene  opzetting  des  gezwels , ten  gevolge  w^aarvan 
het  kan  zamengesnoerd  worden  en  in  versterving  overgaan. 
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Op'  deze  M'yze  kan  de  uitzakking  der  scheede  doodelijk  wor- 
den, en  inderdaad  zijn  er  verscheidene  gevallen  • van  dien  aard 
bekend  gemaakt. 

- .Bovendien  treft  men  dit  gebrek  dikwijls  met  andere  zamen- 
ge$teld  aan ; bijna  in  alle  gevallen , waar  de  scheede«uitzakking 
slechts  eenigzins  aanmerkelijk  is,  zakt  ook  de  baarmoeder  af, 
en  dan  komen  de  verschijnselen  van  uitzakking  der  baarmoeder 
daarbij.  Soms  is  de  uitzakking  der  scheede  met  eene  blaas- 
scheedebreuk  of  met  eene  darm-scheedebreuk  zamengesteld , 
in  welk  geval  de  bij  deze  ongemakken  reeds  vroeger  opgege- 
vene  verschijnselen  voorkonien. 

• ' §216. 

» t 

De  oorzaken  van  de  uitzakking  der  scheede  zyn  deels  voor- 
beschikkende , deels  gelegenheidgevende.  Tot  de  eerste  moet 
men  rekenen : een  te  wijd  bekken , verslapping  van  den  ingang 
der  scheede  , een  lymphatisch  temperament , den  ouden  dag  , de 
te  veelvuldige  uitoefening  van  den  bijslaap,  de  zelfbevlekking, 
zoodat  dit  gebrek  slechts  in  de  zeldzaamste  gevallen  bij  maag- 
den voorkomt ; voorts  de  baring , weshalve  het  meest  voorkomt 
bij  vrouwen,  die  reeds  veel  kinderen  gehad  hebben.  Al  .wat 
de  teeldeelen  en  de  gezamenlijke  bewerktuiging  verslapt  , zoo 
als  een  langdurige  witte  vloed,  baarmoeder-bloedvloeijingen, 
miskraam,  het  misbruik  van  verwéekende,  verzwakkende  in- 
spuitingen in  de  teeldeelen,  van  w^arme  baden,,  van  dampba- 
den, het  verblijf  in  eenen  vochtigen,  onzuiveren  dampkring, 

slechts  voedsel  en , volgens  Murat  , ook  bloedophoopingen  naar 

• / 

de  teeldeelen,  waardoor  het  slijmvlies  der  .scheede  zwelt  en 
afzakt,  moeten  ook  tot  de-  voorbeschikkende  oorzaken  geteld 
worden.  ‘ Tot  de  gelegenheidgevende  oorzaken  behoort  bovenal 
de  baring , doordien  door  de  werkzaamheid  der  w^eeën , het 
hoofd  des  kinds  en  door  eene  ruw  uitgevoerde  kunstbewerking 
van  den  kant  des  vroedmeesters , niet  zelden  onmiddellijk  eene 
uitzakking  der  scheede  te  w eeg  gebragt  w ordt ; echter  is  vooral 
het  te  vroeg  opstaan  uit  het  kraambed  de  oorzaak.  Buitendien 
kan  dit  gebrek  door  al  die  oorzaken  te  w eeg  gebragt  woorden , 
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die  tot  breuken  aanleiding  geven,  zoo  ais  door  sterke  ligcha* 
melijke  inspanningen  j door  het  opligtên*van  eenen  last , bij  het 
hoesten , bij  het  lagchen , schreeuwen , en  inzonderheid  bij  het 
braken , waardoor  loslating  van- het  bevestigend  celweefsel  be- 
wwkt  wordt.  Desormeaux  geeft  op,  dat  bij  vrouwon  in  den 
ouden  dag  eene  gedeeltelijke  uitzakking  van*  den  voorwand  der 
scheede  dikwijls  het  gevolg  eener  slependé  ontsteking  is,  wier 
oorsprong  soms  in  eene  herpetische  ziekte  gelegen , maar  vaak 
niet  nader  te  bepalen  zou  zijn.  Bij  eene  inscheuring  van  den 
bilnaad  komt  vaak  eene  uitzakking  der  scheede,  wanneer  men 
hem  niet  behoorlijk  gesteund  heeft.  De  omkeering  der  scheede 
aan  het  bovenste  gedeelte,  wordt  dikwijls  door  de  uitzakking 
der  baarmoeder  veroorzaakt , met  welke  zij  steeds  gepaard  gaat. 

§ 217. 

De  herkenning  van  de  uitzakking  der  scheede  en  derzelver 
omkeering  heeft  wel  bij  een  naauwkeurig  onderzoek  geene 
bijzondere  moeijelijkheid ; evenwel  zijn  er  niet  zelden  door  een 
nalatig  onderzoek  diagnostische  dwalingen  begaan,  waarop  wij 
hier  meenen  de  opmerkzaamheid  te  moeten  vestigen.  Vooreerst  | 
is  het  mogelijk , om  dit  gebrek  met  eene  uitzakking  der  baar-  I 
moeder  te  verwisselen,  daar  zoowel  de  algemeene  als  plaat- 
selijke verschijnselen  van  beide  ziekten  met  elkander  overeen- 
stemmen, en  • de  rondachtige  opening  in  het  midden  van  de 
uitzakking  der  scheede  voor  den  baarmoedermond  kan  aange- 
zien worden.  Maar  de  volgende  verschijnselen  zullen  alle  twij- 
felingen , ten  opzigte  der  herkenning , opheffen.  De‘  opening , 
die  men  bij  de  uitzakking  der  scheede  waarneemt,  heeft  eene 
onregelmatige  gedaante  en  is  meer  rondachtig , terwijl  de  moe- 
dermond  meer  eene  dwarse  opening  heeft;  de  vastheid  van  het 
gezwel  bij  de  uitzakking  der  scheede  is  gelijkmatig,  terwijl  bij 
, de  uitzakking  der  baarmoeder  het  gezwel  van  boven  minder 
hard  is  dan  van  beneden ; de  gedaante  is  in  het  laatste  geval 
meer  peervormig,  in  het  eerste  meer  rolrond.  Wil  men  met 
den  vinger  in  de  aanwezige  opening  indringen , dan  zal  dit  bij 
de  uitzakking  der  baarmoeder  bijna  nooit  mogelijk  zijn,  bij  de 
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uitzakking  der  scheede  kan  men  gemeenlijk  ligt  indringen , en 
stoot  dan.  met  den  vinger  op  den  daarboven  liggenden  moeder- 
mond.  Wij  hebben  ook  reeds  opgegeven , dat  men  bij  de  uit- 
zakking der  scheede , tusschen  het  gezwel  en  den  ingang  der 
scheede , met  eene  sonde  niet  hoog  kan  indringen , hetgeen  wel 
bij  de  uitzakking  der  baarmoeder  mogelijk  is. 

Het  onderscheiden  eener  uitzakking  der  scheede  van  eenen 
polyp  der  scheede  lijdt  geene  moeijelijkheid.  In  het  laatste 
geval  ontbreekt  de  opening  in  het  middelpunt , en  wanneer  men 
ter  zijde  van  den  polyp  in  de  scheede  gaat , vindt  men  de  baar- 
moeder op  hare  natuurlijke  plaats,  en  zal  ligt  de  aanhechting 
van  den  polyp  op  eene  of  andere  plaats  der  scheede  waarne- 
men. Het  bestaan  van  gezwellen  en  breuken , die  symptoma- 
tisch eene  uitzakking  der  scheede  veroorzaken,  zal  men  bij  het 
onderzoek  uit  de  ligging  en  vastheid  des  gezwels  ligt  herkennen. 

§ 218. 

De  voorspelling  van  dit  gebrek  is  in  het  algemeen  niet  on- 
gunstig ; gemeenlijk  is  het  voor  het  leven  der  zieke  niet  ge- 
vaarlijk, en  wanneer  er  tijdig  hulp  aangebragt  wordt,  kan  het 
voortgaan  der  ziekte  vrij  zeker  verhinderd  worden  , ofschoon 
ook  eene  volkomene  genezing  slechts  in  zeldzame  gevallen  ge- 
lukt. Wordt  dit  gebrek  in  den  eersten  en  tweeden  graad  onder 
behandeling  genomen  , en  gelukt  het , eenen  passenden  moeder- 
ring  in  te  .brengen,  dan  heeft  de  vrouw  weinig  of  geen  onge- 
mak. Alleen  bij  het  opkomen  van  de  zwangerschap  en  de  ha- 
ring moet  dan  de  voorspelling  ongunstiger  gesteld  worden  , daar 
de  invloed  dezer  bedreven  vaak  verergerend  op  de  uitzakking 
werkt , en  de  geneesheer  niet  altijd  in  staat  is , de  nadeelige 
gevolgen  voor  te  komen  ; echter  zal  ook  hier  bij  eene  behoor- 
lijke oppassing  des  kraambeds  alle  gevaar  te  verhoeden  zijn. 
Yeel  ongunstiger  is  echter  de  voorspelling  in  den  hoogeren 
graad  der  ziekte , inzonderheid , wanneer  zij  verouderd  is , en 
het  gezw^el  in  eenen  geprikkelden , verzworen  en  ontaarden  toe- 
stand verkeert.'  In  zulke  gevallen  is  het  inbrengen  van  het 
slijmvlies  der  scheede  vaak  volkomen  onmogelijk , en  hiervoor 
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kunnen  velerlei  oorzaken  bestaan.  Het  gezwel  kan  zoo  pijnlijk 
zijn,  dat  iedere  proef  tot  het  inbrengen  daarvan  hierdoor  ver- 
boden wordt ; in  andere  gevallen  is  het  gezwel  zoo  aanmerke- 
lijk opgezet,  dat  het  niet  door  den  ingang  der  scheede  gebragt 
kan  worden ; of  het  weefsel  van  het  slijmvlies  is  zoo  ontaard 
en  zamengetrokken , dat  het  hierdoor  zijne  vroegere  plaats  niet 
hernemen  kan.  Ook  zullen , bij  reeds  lang  bestaande  uitzak- 
kingen, de  nabij  liggende  deelen  van  den  endeldarm,  de  baar- 
moeder en  de  blaas  de  vroegere  plaats  der  scheede  innemen 
en  aldus  het  inbrengen  verhinderen.  De  proef,  om  het  inbren- 
gen gedaan  te  krijgen,  kan  dan  in  eenen  hoogen  graad  scha- 
delijk zijn , en  Heister  haalt  een  voorbeeld  aan , waarin , ten 
gevolge  der  ongeslaagde  handgrepen  tot  het  inbrengen  eener 
uitzakking  der  scheede,  koudvuur  ontstond.  De  tegennatuurlijke 
toestanden , waarin  het  gezwel  zich  bij  verouderde  uitzakkingen 
niet  zelden  bevindt,  zijn  op  zichzelve  reeds  bedenkelijk;  de 
zieke  wordt  dikwijls  in  het  gaan  verhinderd  en  gevoelt  hevige 
pijnen,  wordt  in  haren  slaap  gestoord;  en  wordt  niet  het  ge- 
zwel door  verharding  ongevoelig,  dan  nemen  hare  krachten  af 
en  zij  wordt  kwaadsappig;  in  andere  gevallen  wordt  bij  kwaad- 
aardige verzweringen  des  gezwels  de  vochtmassa  door  opslor- 
ping bedorven  , of  het  ligchaam  door  ettering  verzwakt.  Daar 
de  volkomene  omkeering  der  scheede  altijd  met  eene  uitzakking 
der  baarmoeder  gepaard  is , hangt  de  genezing  der  eerste  af 
van  de  moeijelijkheid  om  de  laatste  te  overwinnen.  Wat  de 
hoedanigheid  des  gezwels  betreft , geldt  hier  hetzelfde , dat  van 
de  uitzakking  der  scheede  gezegd  is. 

s 219. 

- De  behandeling  van  de  uitzakking  der  scheede  verschilt  naar 
den  graad  van  het  gebrek.  In  den  eersten  graad , bij  eene 
verslapping  van  het  slijmvlies  der  scheede , om  het  even  of 
deze  gedeeltelijk  of  algemeen  is  , moeten  de  volgende  aanwij- 
zingen vervuld  worden.*  d)  verwijdering  van  de  schadelijk  wer- 
kende oorzaken,  en  met  name  van  al  dezulke,  die  het  ge- 
brek kunnen  verergeren  en  het  afzakken  van  het  slijmvlies 
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veroorzaken ; b)  versterking  van  het  slijmvlies  der  scheede.  Ter 
vervulling  der  eerste  aanwijzing  trachte  men , in  geval  de 
scheede  zich  niet  in  eenen  meer  ontstekingachtigen  toestand 
bevindt , hetgeen  voor  het  oogenblik  eene  bedarende , ontste- 
kingwerende  geneeswijze  noodig  maakt , dat  deel  te  versterken 
en  elke  mogelijk  aanwezige  vochtontmenging  te  verwijderen, 
Is  de  vrouw  zwanger , dan  leide  men  de  haring  hoogst  voor- 
zigtig , verbiede  het  sterk  verw^erken  der  weeën , late  haar  in 
eene  horizontale  ligging  baren , en  het  kraambed  langer  dan 
gewoonlijk  houden ; deze  zorgvuldigheid  is  van  het  hoogste  ge- 
wigt,  daar  juist  na  het  te  vroeg  verlaten  van  het  kraambed 
uitzakkingen  der  scheede  zich  het  menigvuldigst  ontwikkelen , en 
vroeger  aanwezige  na  de  haring  grooter  worden.  Ter  plaatse- 
lijke versterking  van  de  scheedevliezen  heeft  men  zamenlrek- 
kende  inspuitingen  uit  een  aftreksel  van  rozen , een  afkooksel 
van  tormentilla  , bistorta,  eikenbast,  wilgenbast , kina,  galno- 
ten, enz.  voorgeslagen;  andere  schrijvers  hebben  echter,  en 
niet  geheel  te  onregt , de  aanwending  dezer  zamentrekkende 
middelen  verworpen , omdat  zij  eene  verharding  des  celweefsels 
onder  het  slijmvlies  der  scheede  en  eene  onderdrukking  van  des- 
zelfs  afscheidingswerkzaamheid  vreezen , en  hebben  koude  was- 
schingen  van  enkéi  koud  water , later  met  zuren  of  ijzerberei- 
dingen, aanbevolen;  echter  zal  het  moeijelijk  te  bewijzen  zijn , 
dat  ook  deze  middelen  niet  in  enkele  gevallen  hetzelfde  nadeel 
bewerken , inzonderheid  dan , wanneer  de  bloedvaten  der  scheede 
sterk  ontwikkeld  zijn  , en  zij  zich  in  eenen  toestand  van  bloed- 
ophooping  bevinden.  In  dit  geval  moeten  inderdaad  al  deze 
middelen  vermeden  worden , en  wij  moeten  hier  eerst  door 
eenvoudige  koude  wasschingen , koude  halve  of  zitbaden  en  ge- 
heele  baden  dezen  toestand  verwijderen.  Men  heeft  ook  in  deze 
graden  van  dit  gebrek  reeds  het  gebruik  van  werktuigelijke 
middelen  ter  verhoeding  van  het  afdalen  van  het  slijmvlies  der 
scheede  aangeraden , zoo  als  het  inbrengen  van  eene  spons , 
van  een  zamengerold  stuk  linnen  of  van  een  pessarium  ; wij 
zullen  over  deze  middelen  later  naauwkeuriger  handelen.  Hier 
zullen  wij  nog  aanvoeren,  dat  somwijlen,  bij  de  verslapping  en 
lY.  24 
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het  afzakken  van  het  slijmvlies  der  scheede , blaartrekkende 
pleisters,  brandcylinders  of  het  gloeijend  ijzer  op  de  streek  des 
heiligbeens  of  aan  de  binnenzijde  der  dij  aangev^^end  zijn,  en 
dat  voornamelijk  Larrey  hiervan  veel  nut  meent  gezien  te 
hebben.  Wij  zouden  de  aanwending  dezer  middelen  enkel  tot 
die  gevallen  bepalen,  waarin  eene  plaatselijke  of  algemeene 
kwaadsappigheid  de  oorzaak  van  dit  gebrek  uitmaakt , tegen 
welke  men  door  afleiding  naar  de  huid  wil  handelen, 

; § 220. 

Bij  den  derden  graad  van  dit  gebrek,  bij  de  geheel  ont- 
wikkelde uitzakking  der  scheede , zijn  van  den  kant  des  ge- 
neeslieers  velerlei  aanwijzingen  te  vervullen.  Yooreerst  moet 
het  gezwel  in  zulk  eenen  toestand  verplaatst  worden , dat  de 
inbrenging  mogelijk  wordt;  vervolgens  moet  men  deze  uitvoe- 
ren ; ten  derde  moet  men  door  werktuigelijke  middelen  het 
weder  uitzakken  der  scheede  verhinderen,  en  haar  tot  den  na- 
tuurlijken toestand  trachten  terug  te  brengen  ; en  eindelijk  , in- 
geval het  onmogelijk  is  haar  in  te  brengen,  den  toestand  der 
zieke  zoo  veel  mogelijk  veriigten. 

Ter  vervulling  der  eerste  aanwijzing  moet  men  eerst  alle 
zamenstellingen  der  ziekte,  zoo  als  plaatsveranderingen  der 
bekkeningewanden , uit  den  weg  ruimen,  en  zoo  de  misschien 
aanwezige  uitzakking  der  baarmoeder , eene  blaasbreuk , eene 
darmscheedebreuk  enz.  verwijderen,  hetgeen  het  zekerst  door 
eene  verscheidene  weken  lang  voortgezette  horizontale  ligging 
geschiedt , en  aanwezige  gezwellen , die  de  scheede  uit  hare 
ligging  verdrongen , zoo  veel  mogelijk , door  eene  kunstbewer- 
king wegnemen.  Verkeert , bij  de  uitzakking,  de  scheede  in 
eenen  ontstoken  , verzworen  of  overvoeden  toestand , dan  moet 
men  de  ter  verwijdering  dezer  toestanden  geschikte  middelen 
aanwenden,  waartoe  inzonderheid  plaatselijk  de  olieachtige 
middelen  dienen.  Is  de  ontsteking  aanmerkelijk , dan  zette 
men  bloedzuigers  op  de  binnenzijde  der  dijen , wende  pappen 
op  het  gezwel  zelf  aan , en  verordene  baden  en  dampbaden , 
en  wanneer  de  ontsteking  met  eene  aanzienlijke  zwelling  ge- 
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paard  is,  het  gezwel  eene  roodachtige,  blaauwachtige  kleur 
aanneemt , en  de  opgegevene  middelen  niet  snel  eene  verande- 
ring te  weeg  brengen , maar  zich  veeleer  gevaar  van  versterving 
opdoet , heeft . men  inkervingen  des  gezwels  met  nut  aange- 
wend , waardoor  de  bestaande  zwelling  het  snelst  weggenomen 
werd.  Gedurende  eenigen  tijd  late  men  de  zieke  buitendien 
eene  horizontale  ligging  aannemen  en  eene  ligt  verteerbare, 
weinig  voedende,  ontstekingwerende  dieet  houden,  en  diene 
inwendig  verkoelende  middenzouten  toe.  Ook  bij  het  bestaan 
van  verzweringen  van  het  slijmvlies  zal  men  door  de  grootst- 
mogelijke  rust  der  zieken,  door  zorg  voor  zindelijkheid,  en 
door  de  plaatselijke  aanwending  van  specerij  achtige , zacht  za- 
mentrekkende  stovingen,  uit  een  aftreksel  van  kamillen  met 
laurierkerswater  enz. , gemeenlijk  spoedig  genezing  bewerken. 
Bij  eene  niet  ontstekingachtige  zwelling  der  uitgezette  deelen 
gelukt  het  vaak  door  het  inwrijven  van  iodium-  of  kwikzalf, 
door  specerij  achtige  stovingen,  laauwe  baden,  en  door  de  veel- 
vuldige aanwending  van  dampbaden  uit  aromatische  kruiden, 
verdeeling  te  verkrijgen, 

§ 221. 

De  handelwijze  bij  het  inbrengen  is  op  verschillende  wijzen 
opgegeven.  Meissner  (der  Vorfall  der  Gebärmutter  und  der 
Mutterscheide , nebst  einer  geschichtlichen  und  kritischen  Be- 
leuchtung der  Pessarien,  Leipzig  1821,  S.  240)  raadt  éénen, 
of  ook , naar  bevind  van  zaken , twee  vingers  te  nemen , deze 
met  olie  te  bestrijken,  en  ze  met  de  toppen  op  de  sterkste 
uitpuiling  der  uitgezakte  deelen  te  zetten , en  zoo  naar  de 
scheede  voor-  en  met  den  vinger  bovenwaarts  te  schuiven , 
tot  dat  zij  haar  regelmatig  standpunt  weder  ingenomen  heeft ; 
vervolgens  zou  men  het  ingebragt  deel  naar  alle  zijden  druk- 
ken en  de  vingers  voorzigtig  en  langzaam  weder  uit  de  scheede 
halen , zonder  het  uitgezakt  deel  mede  naar  beneden  te  bren- 
gen. Volgens  l’Heritier  moet  de  operateur  het  gezwel  tus- 
schen  de  met  olie  bestrekene  vingers  vatten , en  het  op  deze 
wijze  in  de  rigting  van  het  scheedekanaal  naar  boven  stooten , 

24  ^ 
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het  eenige  oogenblikken  terughouden  en  het  slijmvlies  in  zijné 
geheele  uitgestrektheid  trachten  te  ontplooijen.  Het  dunkt  ons 
het  doelmatigst  deze  beide  handelwijzen  te  vereenigen , door- 
dien men  het  geheele  gezw^el  met  den  duim  en  de  drie  laatste 
vingers  omvat,  en  met  den  wijsvinger  in  het  midden  des  ge- 
zwels  zacht  bovenwaarts  stoot.  De  vrouw  moet  hierbij  op 
den  rug  gelegd  woorden , het  bekken  een  w^einig  verheven  zijn  , 
en  men  ontlaste  vooraf  den  endeldarm  en  de  pisblaas ; het 
raadzaamst  is  het , des  morgens , voor  dat  de  vrouw  nog  het 
bed  verlaten  heeft , de  uitzakking  in  te  brengen.  Volgens  Velpeaü 
moet  men  het  inbrengen  op  die  wijze  uitvoeren,  dat  men  het 
gezwel  met  een  met  ceratum  bestreken  linnen  lapje  om  wik- 
kelt, en,  eer  men  van  beneden  naar  boven  stoot,  het  gezwel 
langzaam  met  de  vingers  van  den  omtrek  naar  het  middelpunt 
drukt.  Echter  is  deze  en  andere  dergelijke  handelwijzen,  bij 
welke  men  zich  van  andere  ligchamen , dan  de  vingers , ter 
inbrenging  bedient , b.  v,  van  waskaarsen , zoo  als  Meissner 
juist  aanmerkt,  volstrekt  ondoelmatig,  omdat  men  met  de  vin- 
gers  bij  het  inbrengen  te  gelijk  voelt,  of  de  scheede  weder 
op  hare  regte  plaats  gebragt  is  , of  zij  daar  goed  ligt , en  om*  ; 
dat  men  haar  niet  anders  dan  met  den  vinger  doelmatig  na  het  I 
inbrengen  aan  alle  kanten  kan  aandrukken.  Buitendien  is  het 
in  alle  gevallen  noodig,  zich,  na  het  inbrengen  der  scheede, 
van  den  stand  der  baarmoeder  te  overtuigen  , en  ook  deze , 
in  geval  zij  gezakt  is , naar  boven  te  stooten.  Somwijlen 
gelukt  het  inbrengen  slechts  gedeeltelijk , doordien  men  het 
gezw^el  wel  achter  den  ingang  der  scheede  terugbrengt , maar 
niet  in  staat  is , haar  geheel  naar  boven  te  brengen , zonder 
aanmerkelijke  kracht  uit  te  oefenen.  Men  ga  hier  liever  lang- 

9 

zaam  te  werk , en  zoeke  langzamerhand  de  in  dit  geval  zamen- 
getrokkene  scheede  uit  te  rekken. 

§ 222. 

De  derde  aanwijzing  bestaat  in  de  verhoeding  van  het  weder- 
uitzakken  der  ingebragte  scheede.  Tot  dit  einde  laat  men  de 
zieke  eenen  geruimen  tijd  lang  eene  horizontale  ligging  hou- 
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den,  alle  inspanningen  door  luid  spreken,  roepen,  zingen, 
hoesten,  niezen  enz.  vermijden,  verbiede  haar  het  persen  bij 
den  stoelgang,  en  zorge  door  meer  vloeibaar  voedsel  en  door 
het  dikwijls  aanwenden  van  lavementen  , dat  deze  gemakkelijk 
plaats  grijpe.  Buitendien  is  het  dadelijk  na  het  inbrengen 
raadzaam  , dat  de  zieke  eenigen  tijd  lang  met  vast  overkruiste 
dijen  blijve  liggen.  Als  werktuigelijke  middelen,  om  de  uit- 
zakkingen der  scheede  terug  te  houden,  heeft  men  het  op- 
stoppen der  scheede  met  pluksel , het  inbrengen  van  eene  spons 
of  van  eenen  moederring  aangeraden.  Het  tarnponeren  der 
scheede  met  pluksel  of  linnen  is  volstrekt  verwerpelijk,  omdat 
het  moeijelijk  is , dikwijls  hernieuwd  moet  worden , en  de 
scheede  daardoor  óf  te  sterk  uitgezet  wordt , óf  het  inhouden 
van  den  tampon  niet  dan  door  ongemakkelijke  verbanden  mo- 
gelijk is.  Meissner  heeft  bovenal  ter  vervulling  dezer  aanwij- 
zing de  badspons  aangeprezen  , en  dat  wel , omdat  zij  , bij  be- 
hoorlijke voorzigtigheid  , niet  alleen  zonder  pijn  ingebragt  en 
uitgenomen  kan  worden  , maar  omdat  zij  ook  , door  hare  druk- 
king , als  een  medegevend  ligchaam  geen  pijn  veroorzaakt , de 
zieke  noch  in  het  gaan , noch  in  het  zitten  en  staan  hindert ,. 
en  omdat  eindelijk  met  haar  gebruik  ook  de  ter  radicale  ge- 
nezing noodige  middelen  kunnen  verbonden  worden.  Om  de 
werking  der  spons  echter  zoo  voordeelig , als  mogelijk  is , te 
maken  , moet  haar  vorm  zoodanig  zijn , dat  zij  met  het  kanaal 
eener  regelmatig  gevormde  scheede  overeenkomt ; zij  moet  dus 
rolrond  gesneden  zijn,  de  dikte  van  eenen  dikken  mansvin- 
ger  hebben  , en  ten  minste  drie  duim  lang  zijn.  Bij  het  ge- 
bruik van  dit  middel  moet  de  zieke  noodzakelijk  eenigen  tijd’ 
lang  in  eene  horizontale  ligging  blijven,  totdat  de  scheede  zich 
reeds  aanmerkelijk  zamengetrokken  en  haar  natuurlijk  stand- 
punt hernomen  heeft.  Echter  is  het  ook  dan  raadzaam , de 
spons  nog  lang  in  de  scheede  te  laten  , en  de  zieke  beginne 
slechts  langzamerhand  de  horizontale  ligging  te  verlaten,  ten 
einde  het  gebrek  zich  niet  op  nieuw^  weder  ontwikkele.  De 
spons  zal  echter  om  de  volgende  redenen  niet  in  alle  gevallen 
bruikbaar  zijn:  de  zieken  moeten  haar  dagelijks  ten  minste 
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eenmaal  wegnemen,  of  laten  wegnemen,  hetgeen  vaak  ver- 
zuimd wordt , of  der  zieke , welke  geen  pijn  voelt  , en  hare 
ziekte  niet  voor  bedenkelijk  houdt , te  moeijelijk  voorkomt ; zij 
moet  gedurende  het  geheele  stondentijdperk  weggelaten  worden , 
omdat,  zoo  zij  blijft  liggen,  de  uitvloeijing  van  het  stonden- 
bloed  zou  verhinderd  worden  ; en  eindelijk  is  zij  bij  vrouwen  uit 
de  lagere  volksklasse , welke  door  z waren  ligchamelijken  arbeid 
hare  levensbehoeften  verdienen  moeten  , niet  bruikbaar , omdat 
zij  niet  vast  genoeg  zit.  In  zulke  gevallen  moet  men,  zoodra 
de  zieke  de  horizontale  ligging  verlaat , de  spons  wegnemen 
en  zich  van  het  vaster  liggend  pessarium  bedienen , ten  min- 
ste bij  vrouwen  die  veel  moeten  werken,  en  bij  alle  gedu- 
rende het  stondentijdperk,  wanneer  men  niet  verkiest,  gedu- 
rende dien  tijd  eene  volkomen  horizontale  ligging  te  verorde- 
nen. De  vorm  en  de  stoffen  van  het  pessarium  zijn  zeer 
verschillend  opgegeven.  Scultet  maakte  pessaria  uit  was, 
waar  hij  asa  foetida  bij  voegde  ; Barbette  nam  tot  dit  einde 
bevergeil;  Otto  raadt  eenen  elastieken  moederring  aan;  Mes- 
WABD  een  pessarium,  uit  fijn  linnen  met  w^as  bereid;  Pickel 
pessaria  voor  de  uitgezakte  scheede,  die  eenen  openen  cylin-« 
der  voorstellen , en  van  eene  menigte  groote  gaten  naar  alle 
kanten  voorzien  zijn;  als  holle  cylinders  zouden  zij  ten  tijde 
van  den  stondenvloed  geene  verhindering  zijn  en  als  doorgate 
ligchamen  bij  baden , halve  baden  en  inspuitingen  kunnen  die- 
nen, omdat  zij  de  heilzame  vloeistoffen  niet  van  de  scheede 
afhouden.  Deze  pessaria  bestaan  uit  dezelfde  massa,  als  de 
elastieke  catheters,  Garengeot  gaf  ook  een  rolrond  pessarium 
op;  V.  SiEBOLD  raadt  eenen  gekromden  cy linder  te  nemen, 
ten  einde  hij  vaster  in  de  scheede  zoude  liggen  en  het  dragen 
van  een  T-verband  tot  het  inhouden  des  persariums  niet  nood- 
zakelijk zijn  zoude.  De  taak , die  het  pessarium  bij  de  uit- 
zakking der  scheede  te  vervullen  heeft , is : het  moet  de  scheede 
in  den  geheelen  omvang  tegenhouden  ; dus  mag  het  niet 
ovaal,  maar  moet  rond  zijn  ; het  moet  behoorlijk  vast  liggen 
ep  dus  groot  genoeg  zijn , om  eene  behoorlijke  drukking  tegen 
de  bekkenbeenderen  uit  te  oefenen ; het  moet  uit  eene  niet 
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ligt  aantastbare  stof  vervaardigd  zijn,  en  ligt  kunnen  weggeno- 
men worden.  Wanneer  de  uitzakking  der  scheede  volkomen  is, 
en  de  scheede  dus  vooral  aan  haar  bovenste  gedeelte  terugge- 
houden moet  worden , zijn  ronde  pessaria  uit  zilver  of  goud  , 
of  elastieke  gom , met  eene  opening  voorzien , het  doelmatigst. 
Bij  de  gedeeltelijke  uitzakking,  wanneer  er. meer  op  eene  of 
andere  zijde  der  scheede  gewerkt  moet  worden,  zouden  waar- 
schijnlijk de  rolronde  uit  elastieke  gom  , die  fleschvormig  zijn 
en  opgeblazen  kunnen  worden,  zich  zeer  dienstig  toonen ; deze 
moeten  natuurlijk  ten  tijde  van  den  stondenvloed  telkens  we- 
der verwijderd  worden.  - ' » • 

§ 223.  ‘ 

Te  gelijk  met  deze  veelsoortige  middelen  wende  men  zooda- 
nige geneesmiddelen  aan , welke  dynamisch  de  spankracht  van 
het  slijmvlies  der  scheede  kunnen  herstellen,  tot  welk  einde 
zamentrekkende  inspuitingen , zitbaden , koude  rivierbaden  enz. 
aanbevolen  zijn; -voorts  eene  oplossing  van  azijnzuur  lood-,  van 
aluin  met  kalkwater , een  afkooksel  van  kina , eiken- , granaat- 
bast  enz. ; ook  eene  verdunde  oplossing  van  heischen  steen , 
2 gr.  op  1 once,  heeft  zich  zeer  dienstig  bewezen.  De  zieke 
vermijde  langen  tijd  alle  hevige  ligchaarnsinspanningen , zoo 
als  dansen , springen , snel  trappen  klimmen , reiken  naar  hoo- 
ge  voorwerpen,  het  ophelfen  van  zware  lasten,  aanpersen  bij 
den  stoelgang  enz.  Ongelukkig  slaagt  echter  de  radicale  ge- 
nezing op  deze  opgegevene  wijze  slechts  zeldzaam : de  zieken 
zijn  gemeenlijk  te  zorgeloos , en  willen  zich  voor  een  schijnbaar, 
gering  gebrek  niet  aan  eene  langdurige  behandeling  onderwer- 
pen , waarbij  haar  in  het  begin  alleen  eene  horizontale  ligging, 
veroorloofd  is  en  deze  vaak  lang  moet  worden  behouden  ; men 
is  gemeenlijk  tot  eene  palliative  kuur  beperkt , en  moet  door 
w^erktuigelijke  middelen  den  verderen  voortgang  der  ziekte  ver- 
hoeden. • ’ 

§ 224. 

Daar  de  radicale  genezing  van  de  uitzakking  der  scheede 
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zich  op  de  opgegevene  wijze  zeldzaam  laat  bewerkstelligen  , en 
het  gestadig  dragen  der  pessaria  niet  alleen  lastig  is,  maar 
ook  op  den  duur  andere  nadeelen  kan  veroorzaken,  heeft  men 
eene  kunstbewerking  daartegen  voorgeslagen.  In  de  oudste 
tijden  nam  men  zijne  toevlugt  tot  bijzondere  vreemde  middelen: 
zoo  wendde  men , om  der  baarmoeder  schrik  aan  te  jagen  , op- 
dat zij  zich  terug  zou  trekken  , het  voorhouden  van  een  gloeijend 
ijzer  aan,  of  bond  levende  muizen  en  hagedissen  aan  de  dijen 
der  zieke , of  gebruikte  potten , glazen  of  koppen  op  den  on- 
derbuik, om  de  baarmoeder  naar  boven  te  trekken.  Al  deze 
middelen  zijn  natuurlijk  verwerpelijk , omdat  zij  op  volstrekte 
dwaalbegrippen  berusten.  In  latere  tijden  heeft  men  het  af- 
snijden van  een  gedeelte  van  het  slymvlies  der  scheede  met 
het  mes  of  de  schaar  aangeraden ; men  vindt  ook  wel  voor- 
beelden van  deze  kunstbewerking  bij  oudere  schrijvers,  maar 
zij  werd  alleen  uitgevoerd  om  eene  verlengde  scheede  te  ver- 
korten, en  niet  om  door  eene  zamentrekking  van  het  slijmvlies 
het  wederuitzakken  der  scheede  te  verhoeden.  Dit  denkbeeld 
zou,  volgens  l’Heritier,  van  eenen  Franschen  geneesheer  Gi- 
RARDiN  afkomstig  zijn,  maar  is  het  eerst  door  Marshall  Hall 
uitgevoerd,  en  dat  wel  ter  genezing  van  eene  uitzakking  der 
baarmoeder.  Bij  de  uitzakking  der  scheede  heeft  Dieffenbacr 
deze  handelwijze  vooral  ten  uitvoer  gebragt,  en  hij  handelt 
hier  naar  dezelfde  regelen,  die  Dupuytren  voor  de  genezing 
eener  uitzakking  van  den  aars  heeft  opgegeven.  Met  een 
pincet  en  eene  schaar  nam  hij  alle  plooijen  weg,  die  zich  aan 
de  binnenvlakte  der  groote  schaamlippen  gevormd  hadden. 
Deze  kunstbewerking  is  ligt  uitvoerbaar,  en  dit  moet  op  zulk 
eene  wijze  geschieden , dat  de  snijw  onden  tot  elkander  loo- 
pende  stralen  in  het  midden  der  scheede  vormen  , en  hun  bo- 
veneinde zich  ongeveer  een  duim  ver  in  de  scheede  uitstrekt. 
De  hoeveelheid  der  af  te  snijden  plooijen  hangt  van  den  graad 
van  verslapping  der  scheede  af.  De  nabehandeling  vereischt 
het  dagelijks  reinigen  der  teeldeelen , en  wil  men  ettering  te 
weeg  brengen,  dan  brengt  men  eenen  dikken  plukselprop  in 
de  scheede,  en  schikt  dien  zoo,  dat  er  bij  elke  insnijding  een 
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klein  bundeltje  komt  te  li^Jgen.  Door  deze  kunstbewerking  wordt 
de  ingang  der  scheede  zoodanig  vernaauwd,  dat  hij  tegen  het 
afzakken  der  geheele  scheede  eenen  krachtigen  tegenstand  kan 
overstellen.  Marshall  Hall  nam  eenen  elliptischen  lap  van 
1 1 duim  breedte  in  de  geheele  lengte  der  scheede  weg , en 
vereenigde  de  wmndranden  door  den  naad.  In  weêrwil  van 
deze  aanmerkelijke  verwonding  volgde  er  geene  bloed vloeijing, 
geene  koorts , en  de  zieke  beterde  snel  en  word  geheel  genezen; 
in  alle  gevallen  is  echter  de  minder  gewelddadige  behandeling 
van  Hieffenbach  hier  verkieselijk,  daar  zij  ook  in  vele  gevallen 
zeker  werkt.  Hoor  andere  geneesheeren , b.  v.  door  Bellini  , 
is  de  aanwonding  van  het  bindsel  ter  wegneming  van  de  ver- 
slapte rokken  der  scheede  aangeraden.  De  naauw^keurige  be- 
schrijving dezer  kunstbewerkingen  laten  wij  voor  het  operative 
gedeelte  over. 

§ 225. 

Wanneer  de  uitzakking  der  scheede  op  geenerlei  wijze  in- 
gebragt  worden  kan,  eenen  aanzienlijken  omvang  heeft , en  het 
slijmvlies  zich  in  een  ontaarden,  pijnlijken  toestand  bevindt, 
zal  het  lijden  der  vrouw  zeer  groot  zijn , en  de  geneesheer 
moet  dit  trachten  te  verminderen.  Bovenal  is  hier  de  zorg 
voor  zindelijkheid  noodig ; daartoe  moeten  zoodanige  middelen 
worden  aangew'end , w elke  in  staat  zijn  de  ontaarding  w'eg  te 
nemen  en  de  pijnen  te  verzachten,  stovingen  uit  een  cicuta- 
aftreksel  met  opiumtinctuur.  Moet  de  zieke  veel  gaan , dan 
is  het  noodzakelijk,  door  eenen  doelmatig  aangebragten  schort- 
band het  gezwel  te  steunen , ten  einde  het  niet  hange  en  door 
zijn.  gewigt  de  ligging  van  de  blaas  en  van  den  endeldarm 
nog  meer  verändere , en  de  ontlasting  der  pis  en  der  drek- 
stoffen  store  , en  bovendien  lastig  voor  de  vrouw'  w'orde.  De 
schortband  moet  zoo  ingerigt  zijn,  dat  hij  tevens  de  aanwen- 
ding der  mogelijk  noodzakelijke  geneesmiddelen  toelaat.  Wordt 
hierdoor  echter  het  lijden  der  vrouw  niet  verminderd , verlangt 
zij  dringend  van  deze  walgelijke  kwaal , die  haar  van  alle  ge- 
zellig verkeer  uitsluit , bevrijd  te  zijn , en  is  de  ontaarding 
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ZOO  aanzienlijk,  dat  zij  een  kwaadaardig  karakter  vertoont  en 
voor  het  leven  der  zieke  zelf  gevaarlijk  wordt , dan  blijft  alleen 
de  kunstmatige  verwijdering  der  ontaarde  massa  of  des  geheelen 
gezwels  over.  Heeds  hebben  Stalpart  vaw  der  Wiel  (Observ. 
rarior.  med. , T.  II)  en  Job  a.  Meeckeren  (Observat.  chir.) 
kunstbewerkingen  van  dien  aard  uitgevoerd , en  wel  met  goeden 
uitslag.  In  latere  tijden  onderbond  Hedrich  (Zeitschr.  f.  Natur- 
u.  Ileilk.  herausg.  von  Choulakt,  Figinus  u.  s.  w.  1829,  1,  1 , 
179)  een  uitgezakt  stuk  der  scheede,  ’t  welk  zoo  ontaard  was, 
dat  daardoor  eene  massa  ter  grootte  van  een  kinderhoofd  gevormd 
was.  De  kunstbewerking  kan  in  dit  geval  met  het  mes  of  door 
het  bindsel  gemakkelijk  worden  uitgevoerd , en  er  is  alleen  in  het 
eerste  geval  het  gevaar  eener  bloeding  bij  , welke  echter  ook  ligt 
door  bloedstelpende  middelen  of  het  gloeyend  ijzer  zal  gestild 
worden.  De  verwijdering  van  het  geheele  gezwel  moet  altijd 
als  eene  gevaarlijke  kunstbewerking  beschouw^d  worden,  en 
eer  men  dus  tot  haar  overgaat , moet  men  zich  ten  stelligste 
overtuigd  hebben , dat  geene  der  overige  wujzen  van  behande- 
ling bruikbaar  is ; men  moet  buitendien  de  ligging  der  pisblaas 
en  des  endeldarms , alsook  der  overige  ingewanden  des  bek- 
' kens,  ten  naauw^keurigste  bepaald  hebben,  om  geen  gevaar  te 
loopen  van  een  van  beide  te  kw^etsen.  De  toestand  der  baar- 
moeder verdient  hier  ook  groote  opmerkzaamheid ; is  zij  uitge-  I 
zakt  en  laag  gelegen , dan  mag  de  kunstbewerking  niet  uitge- 
voerd worden , voordat  zy  weder  ingebragt  is.  Heeft  men  zich 
van  al  die  omstandigheden  overtuigd , dan  is  het  bindsel  boven 
het  mes  te  verkiezen,  daar  anders  de  opvolgende  bloeding  ge- 
vaarlijk kan  worden,  en  de  aanwending  van  het  gloeijend  ijzer, 
uit  hoofde  van  de  nabijheid  der  gewigtige  bekkeningewanden , 
niet  altijd  geoorloofd  zijn  zal. 

XIII.  De  ontsteking  der  scheede. 

§ 226. 

De  ontsteking  der  scheede  is  eene  zeer  dikwijls  voorkomende 
ziekte,  en  ofschoon  zij  ook  op  zichzelve  niet  gevaarlijk  is,  kan 
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zij  toch  door  hare  uitbreiding  op  de  baarmoeder  een  ernstig 
karakter  aannemen , en  in  allen  gevalle  tot  zeer  lastige , slepende 
naziekten  aanleiding  geven.  Daar  de  verschijnselen  bij  dezelve 
niet  sterk  uitgedrukt  zijn,  wordt  zij  dikwijls  door  de  genees- 
heeren  over  het  hoofd  gezien,  wanneer,  uit  hoofde  van  de 
schijnbare  onbelangrijkheid  der  ziekte , de  teeldeelen  niet  naauw- 
keuriger  onderzocht  worden.  De  ontsteking  begint  met  een  ligt 
jeuken,  of  een  spannend,  drukkend  gevoel  in  de  teeldeelen; 
te  gelijk  verbreiden  zich  deze  aandoeningen  op  andere  nabij  ge- 
legene deelen , zoo  als  op  den  endeldarm  , de  pisblaas , op  de 
onderbuiks-  en  lendenstreek  en  naar  de  dijen  benedenwaarts. 
Deze  aandoeningen  klimmen  echter  spoedig  tot  wezenlijke  pij- 
nen , en  de  zieke  klaagt  nu  over  hevig  branden  in  het  scheede- 
kanaal ; dit  is  heet  en  droog  op  het  gevoel , en  zwelt  vaak  in 
zulk  eenen  graad  op , dat  het  inbrengen  des  vingers  volstrekt 
onmogelijk  wordt;  zonder  nog  te  rekenen,  dat  de  zieke  reeds 
het  naderen  van  denzelven  vreest,  en  zelfs  bij  eene  geringe 
zwelling  de  inbrenging  daarvan  niet  kan  velen.  De  pijn  wordt 
bij  de  pislozing  vermeerderd,  en  wanneer  de  pisbuis  mede  is 
aangetast , kan  zich  eene  belette  pislozing  ontwikkelen.  Bij  den 
stoelgang  neemt  ook  de  pijn  toe,  inzonderheid  wanneer  het 
achterste  gedeelte  der  scheede  door  de  ontsteking  aangetast 
is.  Wanneer  het  bovendeel  der  scheede  ontstoken  is,  lijdt  ge- 
meenlijk het  scheedegedeelte  der  baarmoeder  mede  ; de  zieke 
heeft  dan  een  gevoel  van  drukking  in  de  streek  van  den  bo- 
dem der  scheede , en  men  voelt  bij  het  onderzoek  den  hals  der 
baarmoeder  opgezet , gezwollen  en  vast.  Is  het  onderste  ge- 
deelte der  scheede  de  zitplaats  der  ontsteking,  dan  lijden  de 
uitwendige  teeldeelen  mede.  Na  eenige  dagen,  wanneer  de 
hevigheid  der  ontsteking  nalaat,  volgt  er  eene  afscheiding  van 
het  slijmvlies  der  scheede,  welke  langzamerhand  aanzienlijker 
wordt , en  eene  witachtige , geelachtige  of  groene  kleur  en  eenen 
meer  of  minder  taaijen  zamenhang  vertoont.  De  gezamenlijke 
bewerktuiging  neemt  wel  gemeenlijk  geen  deel  daaraan ; maar 
wanneer  bij  zeer  gevoelige  voorwerpen  de  ontsteking  hevig  is, 
volgen  er  koortsige  terugwerkingen  met  de  verschijnselen  eener 
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ontsteking'koorts ; de  pols  wordt  hard,  menigvuldig  en  gespan- 
nen , de  huid  heet ; de  zieke  gevoelt  dorst  en  is  slapeloos.  De 
zitplaats  der  ontsteking  is  soms  tot  het  slijmvlies  der  scheede 
beperkt , soms  strekt  zij  zich  dieper  uit  tot  op  het  spiervlies  ; 
zij  kan  zich  zelfs  tot  op  de  pisblaas  en  den  endeldarm , als  ook 
op  de  baarmoeder  uitstrekken.  Wat  het  beloop  der  ontsteking 
aangaat , is  zij  óf  acuut , en  doet  zich  dan  onder  de  opgegevene 
verschijnselen  voor,  óf  zij  is  slepend,  en  dan  is  zij  gemeenlijk 
een  symptomatisch  gebrek ; er  is  dan  weinig  pijn  aanwezig  ; 
alleen  eene  gevoeligheid  der  scheede,  eene  verhoogde  roodheid 
van  het  slijmvlies  en  eene  gestadige  afvloeijing  van  slijm  zijn 
dan  de  verschijnselen  der  ziekte.  Naar  haren  aard  is  de  ont- 
steking der  scheede  óf  eene  traumatische , catarrhale , rheuma- 
tische, roosachtige  óf  eene  kwaadsappige  ontsteking.  Echter 
verkondigen  zich  deze  verschillende  toestanden  door  de  zieke- 
lijke verschijnselen  niet  duidelijk,  en  men  is  zelden  in  staat, 
zoo  men  niet  op  het  oorzakelijk  punt  teruggaat,  den  aard  der 
ontsteking  meer  bijzonder  te  bepalen.  Wij  zullen  dus  bij  de 
oorzakenleer  dezer  ziekte  nader  hierop  terugkomen. 

§ 227. 

De  ontsteking  der  scheede  gaat  óf  in  verdeeling  over,  óf  er 
ontwikkelen  zich  andere  gebreken.  Komt  er  verdeeling  tot  stand, 
dan  laten  de  verschijnselen  langzamerhand  na , de  uitvloeijing 
neemt  in  hoeveelheid  af  en  verdwijnt  eindelijk  geheel,  zoodat 
de  ziekte  dikwijls  binnen  10 — 14  dagen  geheel  weggenomen  is. 
Deze  uitgang  is  bij  de  ontsteking  door  verwonding  het  ligtst  te 
verwachten.  In  andere  gevallen  wordt  de  ontsteking  slepend ; 
de  hevigheid  der  verschijnselen  is  wel  gebroken,  maar  het 
slijmvlies  der  scheede  blijft  rood  en  gevoelig;  de  uitvloeijing 
duurt  voort,  en  de  zieke  is  ten  allen  tijde  aan  eene  verheffing 
der  ontsteking  blootgesteld.  Een  andere  uitgang  der  ontsteking 
der  scheede  is  de  ettering,  waarbij  zich  óf  een  absces  op  eene 
bepaalde  plaats  der  scheede , tusschen  het  slijm-  en  spiervlies , 
óf  lager  in  het  de  scheede  omringend  celweefsel  vormt , en  dat 
wel  de  onder  gewone  verschijnselen  van  ettering;  het  absces 
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bereikt  dan  vaak  eenen  zeer  groeten  omvang,  is  zeer  pijnlijk, 
en  kan  op  de  deelen  in  de  bekkenholte  door  drukking  storend 
werken.  Gemeenlijk  zal  het  zich  naar  de  scheede  toespitsen 
en  zich  in  dezelve  openen  ; maar  bij  eene  lagere  ligging  stort 
zich  de  etter  in  het  celweefsel  uit , en  kan  dan  tot  pisblaas- 
en  endeldarm-scheedefistels  of  tot  eenvoudige  scheedefistels  aan- 
leiding geven.  Een  andere , niet  zelden  waargenomene  afloop 
dezer  ontsteking  is  de  verzwering,  waarbij  zich  op  het  slijm- 
vlies der  scheede  grootere  of  kleinere  zweren  vormen  , die  soms 
meer  oppervlakkige , soms  diepere  verwoestingen  aanrigten , en 
bij  eene  niet  behoorlijke  behandeling  ligt  een  kwaadaardig  ka- 
rakter aannemen.  Deze  verzweringen  ontwikkelen  zich  vooral 
bij  kwaadsappige  ontstekingen,  die  met  eene  afscheiding  van 
scherpe  stoffen  verbonden  zijn.  De  uitgang  in  verharding  is 
wel  minder  dikwijls  een  dadelijk  gevolg  der  ontsteking,  maar 
verschijnt  voornamelijk  dan , wanneer  men  tegen  opvolgende 
afscheidingen  of  verzweringen  in  de  scheede  te  sterk  met  za- 
mentrekkende  middelen  werkt,  en  aldus  eenen  plotselingen 
stilstand  der  vochten  in  de  scheede  te  weeg  brengt.  Het  meest 
is  de  versterving  der  scheede  te  vreezen  ; deze  verschijnt  het 
meest  bij  ontstekingen  in  het  kraambed , deels  ten  gevolge  van 
den  eigenaardig  tot  verlamming  geneigden  toestand  der  dee- 
len op  dezen  tijd , deels  omdat  door  de  gestadige  uitvloeijing 
der  kraamzuivering , en  door  het  bederf  v^an  de  lucht  in  de 
kraamkamer,  de  scheede  in  zulk  eenen  graad  geprikkeld  wordt, 
dat  de  ontsteking  maar  al  te  ligt  dezen  ongunstigen  uitgang 
neemt.  De  verwoesting  door  versterving  beperkt  zich  dan  óf 
tot  een  grooter  of  kleiner  gedeelte  van  het  slijmvlies  der  scheede  , 
óf  zij  dringt  dieper  door,  en  strekt  zich  tot  de  nabijgelegene 
deelen  uit,  zoodat  door  dezelve  zeer  bedenkelijke  toestanden 
kunnen  veroorzaakt  worden.  Eene  der  veelvuldigste  naziekten 
van  de  ontsteking  der  scheede  is  eene  voortdurende  slijmvloei- 
jing , doordien  de  eens  aangezette  afscheidings\^erkzaamheid 
van  het  slijmvlies  niet  weder  afneemt,  en  door  nieuw  bijko- 
mende prikkels,  die  reeds  in  de  afgescheidene  stof  zehe  be- 
vat zijn,  gestadig  onderhouden  wordt.  Andere  naziekten  zyn: 
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vergrocijingeii  der  scheede,  die  zich  deels  ten  gevolge  van  de 
toenadering  der  scheed ewanden  door  zwelling,  deels  ten  ge- 
volge der  afscheidingen,  maar  het  allermeest  bij  het  bestaan 
van  oppervlakkige  verzweringen  vormen , of  na  het  afstooten  der 
afgestorvene  deelen  ; voorts  zamentrekkingen  en  vernaauwingen , 
die  zich  inzonderheid  bij  verhardingen  ontwikkelen,  en  dan 
eene  grootere  of  geringere  ruimte  innemen  en  op  verschillende 
plaatsen  voorkomen ; dikwijls  vindt  men  eene  op  eene  strictuur 
gelijkende  vernaauwing  op  de  onderste  of  middelste  deelen  der 
scheede;  in  andere  gevallen  geeft  de  ontsteking,  inzonderheid 
wanneer  zij  een  slepend  beloop  heeft  en  met  witten  vloed 
gepaard  is,  tot  verslapping  van  het  slijmvlies  der  scheede  en, 
ten  gevolge  daarvan,  tot  verwijding  en  tot  uitzakking  aanlei- 
ding ; dat  scheedefistels  van  allerlei  aard  ten  gevolge  van  ont- 
steking der  scheede  kunnen  voorkomen,  is  reeds  opgegeven. 
Daar  deze  verschillende  kwade  uitgangen  door  naziekten  der 
ontsteking  zeer  dikwijls  voorkomen , vereischen  zij  bij  de  be- 
handeling der  ziekte  van  den  kant  des  geneesheers  eene  bij- 
zondere inachtneming. 

§ 228. 

De  oorzaken  van  de  ontsteking  der  scheede  zijn:  1)  werk- 
tuigelijke invloeden,  en  tot  deze  behoort  voornamelijk  de  ha- 
ring ; door  de  drukking , de  spanning  en  de  kneuzing , die  de 
scheede  gedurende  den  doortogt  van  het  hoofd  des  kinds  door 
de  scheede  ondergaat,  wordt  de  ontsteking  het  meest  veroor- 
zaakt , hetgeen  des  te  ligter  te  verklaren  is  , omdat  de  teel- 
deelen  op  dien  tijd  zich  in  eenen  opge wekten  en  geprikkelden 
toestand  bevinden.  De  ontsteking  is  hier  gemeenlijk  met  een 
torpide  karakter  en  met  neiging  tot  ongunstige  uitgangen  ge- 
paard. Gedurende  de  haring  wordt  de  ontwikkeling  eener 
ontsteking  bevorderd  door  het  te  dikwijls  en  te  ruw  onderzoek 
niet  den  vinger,  door  hevig  verwerken  der  weeën,  door  kunst- 
hulp,  zoo  als  door  het  gebruik  van  de  tang,  door  het  uitvoe- 
ren der  keering , door  het  inbrengen  van  scherpe  werktuigen 
ter  verkleining  des  kinds,  door  beensplinters  na  de  ontherse- 
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ning,  door  overmatige  grootte  des  kinds,  door  naauwte  of 
stramheid  der  scheede , weshalve  deze  ziekte  voornamelijk 
eerstbarenden  aantast ; voorts  door  het  te  lang  blijven  slaan 
van  het  hoofd  in  het  bekken , wanneer  het  beklemd  is ; in- 
zonderheid moeten  wij  hier  nog  daarop  de  opmerkzaamheid 
vestigen , dat  een  te  drok  gebruik  van  dampbaden  gedurende 
de  baring  eene  ontsteking  der  scheede  veroorzaken  kan.  An- 
dere werkluigelijke  invloeden  zijn:  1)  Verwondingen  met  scherpe 
of  stompe  ligchamen , die  inzonderheid  vaak  bij  het  vallen  of 
springen  voorkomen , het  dikwijls  en  ruw  uitoefenen  van  den 
bijslaap,  de  zelfbevlekking,  het  inbrengen  van  vreemde  lig- 
charnen  in  de  scheede , de  door  ondoelmatige  pessaria  uit- 
geoefende drukking , enz.  ; in  al  die  gevallen  is  de  ontsteking 
door  verwonding  veroorzaakt,  en  laat  zich  na  de  verwijdering 
der  oorzaken  ligt  uit  den  weg  ruimen;  echter  kan  de  zwelling 
in  deze  gevallen  zeer  aanzienlijk  zijn , en  wanneer  de  deelen 
sterk  gekneusd  zijn,  heeft  men  altijd  overgang  in  ettering  te 
vreezen.  2)  Prikkelende  invloeden  op  de  teeldeelen , zoo  als 
prikkelende  inspuitingen  in  de  scheede,  scherpe  afscheidingen 
uit  de  baarmoeder , die  de  scheede  prikkelen , aarsmaden , die 
in  de  scheede  kruipen;  in  dit  geval  beperkt  zich  de  ontste- 
king gemeenlijk  tot  het  slijmvlies  der  scheede,  en  gaat,  zoo 
de  oorzaken  niet  weggenomen  worden,  in  oppervlakkige  ver- 
zwering over.  3)  Yerkoudingen  der  onderste  ledematen ; deze 
geven  tot  de  catarrhale  vormen  van  ontsteking  der  scheede 
aanleiding,  die  een  slepend  beloop  hebben  en  met  eene  sterke 
slijmafscheiding  gepaard  gaan ; op  eene  onderdrukking  van  den 
stondenvloed  volgt  vaak  eene  ontsteking  der  scheede,  zoo  ook 
bij  afwijkingen  der  aanbeijen ; de  ontsteking  kan , vooral  in 
het  eerste  geval,  zeer  hevig  en  acuut  voorkomen,  maar  is 
in  het  laatste  meer  slepend  en  moeijelijk  uit  den  weg  te  rui- 
men. 4)  Kwaadsappigheden  ; hiertoe  behoort  inzonderheid  de 
druiperkwaadsappigheid ; of  deze  specifiek  is,  behoeft,  volgens 
alle  waarnemingen , ter  naauwernood  onderzocht  te  worden , 
daar  de  druiper  bi]  vrouwen  niet  slechts  in  het  ontsteking- 
achtig tijdperk  aanstekelijk  is,  maar  ook  later,  wanneer  de 
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ontsteking  weggeruimd  is,  en  alleen  de  slijmvloeijing  nablijft ^ 
en  daardoor  niet  slechts  een  druiper , maar  werkelijke  venerische 
zweren  aan  het  mannelijk  lid  voorkomen.  Al  kunnen  ook  an- 
dere kwaadsappige  ontstekingen  der  scheede  zich  bij  den  bij- 
slaap op  den  man  overplanten  en  eene  ontsteking  der  manne- 
lijke pisbuis  met  uitvloeijing  te  weeg  brengen , vinden  wij  toch 
zeer  vaak  druipers  bij  vrouw'en , die  volstrekt  aan  geene  andere 
kw  aadsappigheid  lijden , en  alleen  door  eenen  onzui veren  bij- 
slaap besmet  zijn.  Het  ontbreekt  ons  echter  nog  aan  stellige 
diagnostische  kenteekenen , om  de  druiperontsteking  van  de 
overige  ontstekingen  der  scheede  en  de  opvolgende  uitvloeijing 
van  de  eenvoudige  slijmvloeijing  te  onderscheiden.  De  opge- 
gevene  kenteekenen , zoo  als  de  sporen  van  ontstekingachtig- 
heid, het  acuut  beloop  , de  zwelling  en  ontvelling  der  schaam- 
lippen , het  branden  bij  de  pislozing , zijn  verschijnselen , die 
aan  elke  ontsteking  der  scheede  eigen  zijn  ; ook  stemmen  alle 
schrijvers  daarin  overeen , dat  de  later  verschijnende  uitvloeijing 
niet  stellig  van  den  witten  vloed  kan  wmrden  onderscheiden , 
waarop  wij  later  zullen  terugkomen.  In  latere  tijden  meent 
Donné  door  microscopische  onderzoekingen  den  druiper  der  | 
vrouw  van  den  witten  vloed  te  kunnen  onderscheiden  (Ré-  | 
cherches  microscopiques  sur  la  nature  du  mucus  et  de  la 
matière  des  divers  écoulemens  des  organes  génito-urinaires  chez 
rhomme  et  chez  la  femme.  Paris  1837).  De  juistheid  dezer 
opgaven  moet  echter  nog  bevestigd  en  nader  bew^ezen  worden, 
Naar  onze  ondervinding  komen , bij  de  druiperontsteking  der 
scheede,  spitse  korreltjes  op  de  oppervlakte  van  het  slijmvlies , 
w'elke  aangedaan  is , op , die  zich  bij  de  eenvoudige  ont- 
steking , zoo  zij  opkomen , meer  als  platte  verhevenheden 
vertoonen.  Herpetische , klierachtige , jichtige  en  kankerach- 
tige scherpe  vochten  geven  somwijlen  aanleiding  tot  ontsteking 
der  scheede ; bijna  in  al  die  gevallen  is  het  beloop  der  ont- 
steking slepend , en  er  vertoont  zich  spoedig  eene  uitvloeijing 
van  met  etter  gemengd  groenachtig  slijm , dat  van  eenen 
bijtenden  aard  is  en  tot  kw^aadaardige  ontvellingen  en  zwieren 
aanleiding  geeft.  5)  In  andere  gevallen  wordt  de  ontsteking 
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van  andere  deelen  op  de  scbecde  overgedragen , eene  over- 
planting , die  van  de  uitbreiding  der  ontsteking  per  continui- 
tatem  afhangt , zoo  als  bij  ontstekingen  der  uitwendige  teel- 
deelen , der  baarmoeder , des  endeldarms , der  blaas  en  der 
pisbuis  ; dan  is  de  ontsteking  acuut  en  bet  gebrek  niet  zon- 
der gevaar. 

§ 229. 

De  herkenning  dezer  ziekte  heeft  gemeenlijk  geene  bijzon- 
dere zwarigheid:  wanneer  het  benedenste  gedeelte  der  sebeede 
aangetast  is , vindt  men  haar  bij  het  onderzoek  door  het  ge- 
zigt  rood ; waar  de  zieke  deelen  hooger  liggen , moet  men , 
om  naauwkeurig  te  zien , den  baarmoederspiegel  inbrengen ; 
'moeijelijker  is  het,  de  uitgestrektheid  der  ziekte  te  bepalen, 
en  te  weten , of  de  naburige  deelen  mede  aangetast  zijn.  De 
ontsteking  van  het  scheedegedeelte  der  baarmoeder  is  door  het 
onderzoek  met  den  vinger  en  bij  het  onderzoek  met  den  baar- 
/noederspiegel  te  herkennen ; de  medelij dendheid  des  endel- 
darms , door  de  verschynselen , die  de  ontsteking  van  dit  deel 
kenmerken.  De  voorspelling  is  in  het  algemeen  ten  opzigte 
van  het  leven  der  zieke  gunstig,  en  alleen  wanneer  er  koud- 
vuur bijkomt  en  zich  dit  op  meer  gewigtige  deelen  uitbreidt , 
loopt  het  leven  der  zieke  gevaar ; maar  van  den  anderen  kant 
is  het  dikwijls  niet  mogelijk,  om  ongunstige  uitgangen  der 
ontsteking  voor  te  komen , zoo  als  inzonderheid  den  uitgang 
in  witten  vloed , verharding , abscesvorming , enz. ; en  daar  er 
zelfs  blaas-  en  endeldarms-scheedefistels  kunnen  ontstaan , mag 
men  in  dit  opzigt  de  voorspelling  wel  als  ongunstig  aanzien. 

§ 230. 

De  behandeling  van  de  ontsteking  der  scheede  wordt  ge- 
woonlijk als  zeer  ligt  en  eenvoudig  opgegeven.  Wij  moeten 
derhalve  des  te  meer  daarop  de  aandacht  vestigen  , dat  zij 
niet  dan  met  de  hoogst  mogelijke  inachtneming  van  alle  om- 
standigheden en  met  groote  voorzigtigheid  geleid  moet  worden , 
ten  einde  er  niet  door  de  geneeskundige  behandeling  zelve 
IV.  25 
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duurzame  nadeelen  en  gewigtige  opvolgende  kwalen  Veroor- 
zaakt worden.  In  het  eerste  of  heete  tijdperk  der  ontsteking 
is  wel  in  alle  gevallen  de  ontstekingwerende  geneeswijze  aan- 
gewezen, maar  de  graad  derzelve  moet  zorgvuldig  naar  den 
aard  en  het  karakter  der  ontsteking  ingerigt  wmrden ; tast  men 
haar  niet  genoegzaam  aan , dan  gaat  de  ontsteking  in  naziekten 
over,  terwijl  zij  eenen  ongelukkigen  uitgang  neemt  of  slepend 
wordt ; tast  men  te  sterk  door , dan  zullen  de  weefsels  zoo 
zeer  verzwakt  worden,  dat  zij  duurzaam  in  eenen  verzwakten 
toestand  blijven,  of  er  zich  eene  slijmvloeijing  ontwikkelt.  Wij 
w^aarschuwen  op  dit  punt  boven  alle  andere , daar  wij  vaak 
door  het  niet  inachtnemen  van  dezen  regel  kwade  gevolgen 
gezien  hebben.  Bij  de  ontstekingen , die  met  een  phlegmoneus 
karakter  voorkomen , en  inzonderheid  bij  die , welke  ten  ge- 
volge van  werktuigelijke  invloeden  in  den  onbezwangerden 
toestand , bij  sterke , volbloedige  voorwerpen  ontwikkeld  wor- 
den , zijn  de  zuiver  ontstekingwerende  middelen  aangewezen. 
Bij  eene  zeer  acute  ontsteking  met  koortsige  terugwerking,  i 
eenen  vollen  harden  pols , drooge , heete  huid , kan  hier  eene 
algemeene  aderlating  noodzakelijk  worden ; bij  hevige  plaatse- 
lijke ontsteking  zette  men  bloedzuigers  in  de  nabijheid  der 
scheede  , aan  de  uitwendige  schaamlippen , of  aan  den  bilnaad  , 
wanneer  eerstgenoemde  mede  aangetast  zijn , en  legge  koude 
omslagen  op  de  teeldeelen , welke , zoo  lang  de  ontsteking 
phlegmoneus  is , volstrekt  aangewezen  zijn ; is  de  ontsteking 
echter  minder  hevig,  dan  past  meer  de  aqua  vegeto-mineralis 
Goulardi,  meer  koel  dan  koud,  daar  de  nederdrukkende  wer- 
king der  koude  ligt  eenen  te  grooten  torpor  zou  kunnen  ver- 
oorzaken. De  ontstekingen , die  ten  gevolge  der  baringsbedrij- 
ven  verschijnen , vereischen  echter  gemeenlijk  eene  geheel  an- 
dere behandeling.  Tot  algemeene  aderlatingen  kan  hier  slechts 
de  algemeene  toestand  aanwijzing  geven  ; want  de  bewerktui- 
ging lijdt  hier  niet  enkel  symptomatisch  mede , en  de  koorts 
moet  niet  alleen  als  ontstekingskoorts  beschouwd  worden , maar 
dikwijls  verschijnt , ten  gevolge  van  de  onderdrukking  der 
kraamafscheidingen , algemeene  koorts , die  op  zichzelve  eenen 
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ziektevorm  uitmaakt.  Plaatselijk  wordt  hier  ook  wel  bij  het 
bestaan  van  ontsteking  eene  bloedontlasting  noodig , maar  deze 
mag  de  ontsteking  slechts  in  eenen  zekeren  graad  wegnemen , 
aangezien  eene  volledige  onderdrukking  derzelve  door  eene 
overmatige  ontlasting  bij  eene  mogelijk  vernieuwde  ontwikke- 
ling ligt  versterving  zou  veroorzaken.  Is  de  ontsteking  niet 
hevig , dan  late  men  het  zetten  van  bloedzuigers  geheel  na , 
maar  bij  eene  hevige  ontsteking  zullen  6 — 10  bloedzuigers  aan 
den  bilnaad  of  boven  den  schaambeensboog  toereikend  zijn. 
Koude  of  koele  omslagen  en  inspuitingen  zijn  hier,  zoowel 
om  de  mogelijke  onderdrukking  der  kraarnafscheiding , als  ook 
om  het  karakter  , dat  de  ontstekingen  in  het  kraambed  ver- 
toonen , niet  bruikbaar  , en  bij  de  groote  neiging  tot  ettering 
en  versterving  raden  wdj  hier  inspuitingen  aan  van  een  laauw 
kamillen-  of  maluwe-aftreksel , w^aarbij  men  cicuta  of  bilzen- 
kruid  voegen  kan;  bij  groote  zwelling  der  teeldeelen  gebruikt 
men  dit  als  stoving  op  dezelve  en  op  het  onderste  gedeelte 
van  den  buik.  In  eenige  gevallen , w'^aarin  de  ontsteking  meer 
een  phlegmoneus  karakter  heeft , zal  men  hier  doelmatig  laau- 
we  inspuitingen  en  omslagen  van  Goulard-water  of  van  een 
kamillenaftreksel  met  azijnzuur  lood  aanwenden.  Wij  hebben 
in  dit  geval  ook  van  afleidende  middelen  veel  nut  gezien,  en 
laten  eene  Spaanschevliegenpleister  op  den  bilnaad  , op  den 
stuit , of  aan  de  binnenzijde  der  dijen  leggen  , inzonderheid 
wanneer  de  ontsteking  zich  bij  kwaadsappige  voorwerpen  ont- 
wikkelde. De  kwaadsappige  ontstekingen  der  scheede  maken 
ook  slechts  eene  zeer  matige  ontstekingwerende  behandeling 
noodzakelijk,  daar,  zoo  lang  de  specifieke  stof  prikkelend 
W'erkt , de  ontstekingachtige  werkzaamheid  zich  toch  steeds  van 
voren  af  aan  ontwdkkelt,  en  de  weefsels  dan  door  eene  krach- 
tige ontstekingwerende  behandeling  te  zeer  verslapt  worden. 
Het  aanzetten  van  bloedzuigers  is  hier  in  de  meeste  gevallen 
niet  noodig,  en  ter  verwijdering  der  ontsteking  is  eene  aflei- 
dende geneeswijze  en  de  aanwending  van  prikkelende  inspui- 
tingen dadelijk  van  hel  begin  af  aangewezen , zoo  als  eene 
oplossing  van  goudglitazijn  , chloorkalk , enz. , welke  , naar  ge- 
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lang  van  do  gevoeligheid  der  deelen , meer  of  minder  verdund 
moeten  worden.  Baar,  waar  prikkelende  invloeden , als  scherpe 
afscheidingen , aarsmaden , of  de  onderdrukking  van  natuurlijke 
af-  en  uitscheidingen , de  ziekte  hebben  te  weeg  gebragt , is 
de  verwijdering  dezer  oorzaken  bovenal  noodzakelijk , en  waar 
dit  niet  mogelijk  is , zoo  als  bij  scherpe  uitvloeijingen  uit  de 
baarmoeder,  die  niet  kunnen  weggenomen  worden,  zorge  men 
door  inwikkelende  inspuitingen  in  de  scheede , die  dikwijls  moe- 
ten herhaald  worden , dat  de  schadelijke  invloed  dezer  oorzaken 
verzacht  worde.  Bij  de  roosachtige  en  catarrhale  ontstekingen  j 
moet  men  eerst  wel  eene  matige  ontstekingwerende  geneeswijze 
aanwenden ; maar  is  de  hevigheid  der  ontsteking  gebroken , 
dan  onthoude  men  zich  zoo  veel  mogelijk  van  plaatselijke 
middelen,  zorge  slechts  voor  eene  drooge  warme  bedekking 
der  teeldeelen,  tot  welk  einde  bij  de  roosachtige  ontsteking 
specerij  achtige  kruidenkussens  veel  aanbeveling  verdienen.  De 
koude  is  hier  tegenaangewezenj,  en  de  warmte  kan  deze  ont-  j 
steking  niet  uit  den  weg  ruimen , maar  wel  de  verslapping 
der  scheede  en  de  neiging  tot  witten  vloed  verergeren.  Het-  i 
zelfde  geldt  van  den  druiper  by  de  vrouw : ook  hier  is  aan- 
vankelijk eene  plaatselijke  ontstekingwerende  geneeswijze  ter 
verdrijving  der  ontsteking  in  eenen  matigen  graad  noodig, 
maar  later  wordt  er  eene  meer  algemeene  behandeling  ver- 
eischt.  In  alle  gevallen,  waarin  de  ontsteking  der  scheede  met 
die  der  naby gelegene  deelen  gepaard  is , moet  de  behandeling 
natuurlijk  krachtiger  ingerigt  worden,  en  dan  verdienen  zelfs 
de  zamenstellingen  de  voornaamste  zorg,  daar  de  verrigtingen 
der  aangetaste  deelen , der  pisblaas  en  des  endeldarms , enz. , 
van  meer  gewigt  zijn  dan  die  der  scheede , en  de  ontsteking 
in  dezelve  veel  vaker  eenen  hoogen  graad  bereikt. 

§ 231. 

Tot  de  algemeene  behandeling  is  het  in  alle  gevallen  nood- 
zakelijk , de  zieke  op  eene  ontstekingwerende  dieet  te  zetten : 
zij  gebruike  alleen  ligte  watersoepen,  maar  geene  verhittende 
dranken,  voorts  ligte  spijzen,  en  neme  als  drank  haverslijm, 
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• suikerwater  , gerstenwater , een  afkooksel  van  hennipzaad , orn 
de  scherpte  van  de  pis  te  verzachten , en  aldus  de  pijnen , die 
gemeenlijk  bij  de  pislozing  gevoeld  worden,  weg  te  nemen. 
De  zieke  moet  in  eene  liorizontale  ligging  rust  houden  , daar 
elke  beweging  bij  het  gaan  de  ontsteking  in  eenen  hoogen 
graad  verergeren  kan;  men  zorge  voor  behoorlijke  buikopening 
door  laauwe  lavementen , en  late  de  zieke  niet  in  veeren  bed- 
den rusten,  omdat  de  warmte  nadeelig  voor  haar  werkt.  Met 
deze  voorschriften  moet  men  zoo  lang  voortgaan , totdat  de  ont- 
steking voor  het  grootste  gedeelte  overwonnen  is ; en  ofschoon 
dan  een  ligte  bouillon  kan  veroorloofd  worden , moet  de  zieke 
alle  prikkelende  of  te  voedende  spijzen  mijden , totdat  de  ziekte 
geheel  genezen  is.  Ook  zijn  alle  inwendige  sterke  purgeer- 
middelen tegenaangewezen , daar  zij  op  den  endeldarm,  en  da- 
delijk of  door  medegevoeligheid  op  de  teeldeelen , prikkelend 
W'erken  ; veeleer  diene  men  slechts  ligte  middenzouten  toe , tot 
eene  matige  bevordering  van  de  stoelgangen.  Wanneer  de  pij- 
nen bij  de  pislozing  zeer  aanmerkeljk  zijn,  de  ontstokene  deelen 
zich  gespannen  vertoonen , de  huid  droog  en  vast  is , kan  men 
van  laauwe , geheele  of  halve  baden  veel  nut  verwachten , en 
late  dagelijks  een  of  twee  baden  nemen.  De  algemeene  behan- 
deling moet  zich  inzonderheid  naar  het  deel , dat  de  gezamen- 
lijke bewerktuiging  aan  de  ziekte  neemt,  rigten;  echter  moet 
men  ook  den  aard  van  het  plaatselijk  lijden  in  aanmerking  ne- 
men, Bij  alle  eenvoudige , geprikkelde  toestanden  is  de  grootste 
rust  en  onthouding  der  zieken  noodzakelijk;  bij  kwaadsappige 
ziekten  moet  men  dadelijk  van  het  begin  af  op  de  bestaande 
kwaadsappigheid  acht  slaan , en  dan  tot  krachtige  purgeermid- 
delen zijne  toevlugt  nemen  ; maar  vooral  zal  het  raadzaam  zijn , 
hier  zoodanige  middelen  toe  te  dienen,  welke  tegen  de  kwaad- 
sappigheid werken,  zoo  als  de  bloedzuiverende  middelen,  gelijk 
de  sarsaparilla , de  species  ad  decoct.  lignor. , of  de  alterantia , 
kwikzilver , spiesglans , enz. 

§ 232. 

Heeft  men  de  hevigheid  der,  ontsteking  w' eggenomen , dan  is 
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het  eerst  onze  taak,  de  uitgangen  der  ontsteking  te  leiden. 
Mag  men  eene  yolkomene  verdeeling  verwachten , dan  late  men 
de  zieke  met  de  reeds  aanbevolene  middelen  nog  eenigen  tijd 
voortgaan , zorge  hoofdzakelijk  voor  rust  houden , totdat  de 
scheede  tot  haren  vroegeren  toestand  teruggekeerd  is.  Maar 
vertoonen  er  zich  verschijnselen , die  eenen  overgang  der  ont- 
steking in  ettering  laten  vermoeden,  en  mogen  wij  niet  ho- 
pen, deze  te  verhinderen,  dan  moet  de  geneeswijze  anders 
zijn ; men  moet  trachten  de  ettering  door  laauwe  inspuitingen 
in  de  scheede  te  bespoedigen  en  de  opening  van  het  absces 
naar  de  scheede  te  bevorderen,  Intusschen  moeten  wij  hier 
nog  doen  opmerken,  dat  men  bij  de  bevordering  der  ettering 
altijd  den  graad  der  ontsteking  in  het  oog  moet  houden  en  deze, 
zoo  veel  als  mogelijk,  afstemmen.  De  ettering  moet,  uit  hoofde 
der  nabijgelegene  gewdgtige  deelen,  die  ligt  aangedaan  kunnen 
worden,  in  hare  uitbreiding  zoo  veel  mogelijk  worden  beperkt, 
dat  men  slechts  dien  graad  van  ontsteking  toelaat,  die  voor 
de  ettering  volstrekt  noodzakelijk  is , en  den  omtrek  van  het 
absces  van  dezelve  bevrijdt.  Zoodra  het  absces  tot  rijpheid 
gekomen  is , moet  het  kunstmatig  geopend  w' orden , en  men 
wachte  nooit  de  vrijwillige  opening  af,  daar  de  etter  anders  | 
dieper  verzakken  en  verwoestingen  veroorzaken  kan , die  tot 
de  ergste  gevolgen  leiden.  Men  steke  tot  dat  einde  den  troicar 
of  het  lancet  op  die  plaats  van  het  absces  in,  welke  het  dui- 
delijkst vochtgolving  laat  w^aarnemen,  of  waar  het  zich  toege- 
gpitst  heeft.  In  de  opening  brenge  men  dan  eenen  pluksel- 
prop  in , om  het  weder  toegroeijen  te  beletten ; daar  de  etter 
vaak  moeijelijk  uitvloeit,  zal  het  raadzaam  zijn , de ^abscesholte 
dagelijks  eenige  malen  uit  te  spuiten.  Na  de  volledige  ontlas- 
ting van  den  etter  zal  de  abscesholte  zich  meestal  van  zelve 
sluiten ; geschiedt  dit  niet , dan  raden  wij  inspuitingen  van  spe- 
cerijachtige aftreksels  en  het  opvullen  der  scheede  met  pluksel 
aan,  om  de  absceswanden  tot  elkander  te  brengen.  Ontvel- 
lingen en  zweren,  die  ten  gevolge  van  ontsteking  der  scheede 
gevormd  woorden,  moeten  naar  haar  karakter  en  aard  behan- 
deld woorden ; zyn  de  zweren  zeer  prikkelbaar  en  gevoelig , dan 


DK  OJNÏSTEKIJVG  DEK  SCHEEDE. 


391 


verrigte  men  p^nstillende  inspuitingen  van  een  slap , specerij- 
achtig  aftreksel , en  bedekke  de  zweren  met  eenvoudig  cera- 
tum;  hebben  zij  daarentegen  een  torpide  karakter,  dan  wende 
men  sterkere  aftreksels  aan , om  ze  te  prikkelen , zoo  als  een 
aftreksel  van  cicuta , chloorkalk , enz.  De  likteekenvorming  be- 
vordert men  door  loodhoudende  middelen , zoo  als  door  eene 
oplossing  van  azijnzuur  lood , door  zamentrekkende  middelen  of 
door  eene  zwakke  oplossing  van  salpeterzuur  zilver.  Hangt  de 
ontwikkeling  der  zweren  van  eene  bestaande  kwaadsappigheid 
af,  dan  geve  men  inwendig  zulke  middelen  , die  tot  verdrijving 
van  deze  geschikt  zijn.  Wanneer  de  ontvellingen  door  afschei- 
dingen van  scherpe  stollen , ten  gevolge  der  ontsteking , ver- 
oorzaakt zijn,  is  de  grootste  zindelijkheid  ter  genezing  nood- 
zakelijk. Men  late  dagelijks  eenige  malen  inspuitingen  maken , 
en  gebruike  hiertoe  een  aftreksel  van  kamillen  of  cicuta  met 
loodbereidingen  , chloorkalk , enz. 

Wanneer  de  ontsteking  der  scheede  in  versterving  overgaat, 
moeten  de  volgende  aanwijzingen  vervuld  worden : de  verdere 
uitbreiding  der  versterving  te  verhoeden , de  besmetting  en 
opslorping  van  het  verstorvene  en  de  herstelling  van  het  door 
de  versterving  verwoest  weefsel  te  bewerken.  Ter  bereiking 
van  dit  doel  moeten  specerij  achtige , versterkende  middelen 
gegeven  worden , die  men  óf  bij  eene  diepere  zitplaats  der 
versterving  in  de  scheede  in  vloeibaren  vorm  inspuit,  óf  als 
poeder  en  in  zalfvorm  voorschrijven  kan ; hiertoe  behooren  de 
kamillebloemen , alsem , kalmuswortel , kina  of  wilgenbast , in 
verbinding  met  myrrhetinctuur  of  kamfer.  Alleen  wanneer  in 
den  omtrek  van  het  verstorvene  nog  eene  aanzienlijke  ettering 
bestaat,  moeten  alle  prikkelende  middelen  gemeden  worden,  en 
men  vergenoege  zich  met  door  eenvoudige  pappen  en  de  grootst 
mogelijke  zindelijkheid  de  afstooting  van  het  verstorvene  te 
bewerken,  en  eerst  later  wende  men  dan  de  bovengemelde 
middelen  aan,  om  de  herstelling  van  het  verstorvene  te  be- 
vorderen. Gelijk  dikwijls  de  versterving  der  scheede  bij  koort- 
sige ziekten  primair,  als  ziekteverplaatsing , en  dat  wel  met 
name  bij  kraamvrouwenkoortsen  voorkomt , kan  ook  de  ver- 
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sterving  der  scheedoj  die  ^en  gevolg  der  ontsteking  van  dil 
deel  is,  koortsige  terugwerkingen  in  de  bewerktuiging  veroor- 
zaken, die  dan  eene  groote  neiging  hebben  om  het  typheus 
karakter  aan  te  nemen.  Ofschoon  ook  deze  koortsen  in  het 
begin  bij  volbloedige  voorwerpen  met  een  ontstekingachtig  ka- 
rakter verschijnen,  moet  men  toch  met  de  streng  ontsteking- 
w^erende  geneeswijze  zeer  voorzigtig  zijn ; gemeenlijk  is  ook 
eene  eenvoudige,  den  prikkel  bedarende  wdjze  van  behandeling 
en  eene  eenvoudige  plantaardige  dieet  voldoende;  de  toedie- 
ning van  zaadmelken  en  verzadigingen , of  plantenzuren  en 
middenzouten , zal  de  hevigheid  der  koorts  spoedig  bedaren. 
Dreigt  de  koorts  het  typheus  karakter  aan  te  nemen , dan  mijde 
men  in  het  begin  alle  prikkelende  middelen,  die  zoo  vaak 
aanbevolen  zijn,  zoo  als  valeriaan,  kamfer,  arnica,  enz.;  men 
bepale  zich  tot  het  gebruik  van  de  delfstoffelij ke  zuren,  van 
chlore  en  van  kina. 

Wordt  de  ontsteking  der  scheede  slepend,  dan  zijn  gemeen- 
lijk kwaadsappige  oorzaken  aanwezig,  die  de  ontstekingachtige 
werkzaamheid  in  stand  houden,  en  de  hoofdaanwijzing  bestaat 
in  de  verwijdering  van  deze.  Plaatselijke  ontstekingwerende 
behandeling  is  bijna  altijd  vruchteloos ; men  bepale  zich  tot 
eene  niet  prikkelende,  weinig  voedende  dieet,  wassche  de 
teeldeelen  dikwijls  met  een  aftreksel  van  kamillebloemen , met 
azijnzuur  lood , verordene  algemeene  baden , en  geve  inw^endig 
bloedzuiverende,  altererende  middelen.  Wanneer  men  de  kwaad- 
sappigheid overwonnen  heeft , ga  men  tot  koude  rivierbaden  of 
ijzerbaden  over ; want  de  ontsteking  wordt  gemeenlijk  slechts 
door  eenen  erethischen  toestand  der  teeldeelen , die  met  zwakte 
verbonden  is , in  stand  gehouden.  De  overige  uitgangen  van 
dè  ontsteking  der  scheede , zoo  als  ook  de  bovengenoemde 
naziekten , maken  eigenaardige  ziektevormen  uit , die  deels 
reeds  afzonderlijk  behandeld  zijn , deels  in  het  beloop  van  dit 
werk  nog  nader  zullen  besproken  wmrden. 
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XIV.  De  beloedigingen  en  verwondingen 

der  scheede. 

§ 283. 

De  scheede  kan  door  velerlei  oorzaken  verwond  worden , 
zoodat  men  deze  toevallen  inderdaad  zeer  dikwijls  waarneemt.’ 
Zij  is  aan  kneuzingen  en  verscheuringen  gedurende  de  haring 
blootgesteld ; voorts  bij  het  vallen , inzonderheid  op  een  smal 
of  spits  ligchaam , dat  tusschen  de  dijen  indringt , bij  den  bij« 
slaap , bij  de  verkrachting  en  bij  de  proeven  tot  afdrijving  der 
vrucht.  De  beleedigingen  der  scheede,  ten  gevolge  der  haring, 
zullen  wdj  later  bij  de  ziekten  der  baarmoeder  nogmaals  be- 
spreken. Van  de  overige  soorten  van  verwondingen  vinden  wij 
bij  de  verschillende  schrijvers  vele  gevallen  aangevoerd,  en  ieder 
geneesheer  krijgt  ze  wel  onder  zijne  behandeling.  Zij  zijn  óf 
gescheurde , gekneusde , gesnedene  , gestokene  , dwarse , óf  lang- 
w^erpige  wonden  der  scheede,  die  óf  slechts  oppervlakkig  in- 
dringen en  alleen  het  slijmvlies  raken , óf  dieper  door  de  ge- 
heele  scheede  dringen , en  zich  zelfs  tot  nabij gelegene  deelen ,' 
de  pisblaas , den  endeldarm,  de  baarmoeder,  enz.  uitstrekken. 
Het  onderzoek  dezer  verschillende  omstandigheden  moet  zeer 
zorgvuldig  uitgevoerd  worden , omdat  men  anders  ligt  tot  dwa- 
lingen verleid  wordt ; de  wond  kan  in  de  pisblaas  doordringen ,' 
zonder  dat  er  in  het  begin  pis  uit  de  wond  vloeit,  daar  deze 
door  de  ontstekingachtige  zwelling  gesloten  wordt , en  het  be- 
staan eener  scheedefistel  zich  eerst  later  openbaart,  wanneer 
de  w^ondranden  eeltachtig  geworden  zijn.  Nog  vaker  kan  deze 
dwaling  bij  de  beleedigingen  des  endeldarms  plaats  grijpen , 
inzonderheid  bij  langwerpige  wonden , daar  de  vastere  drek- 
stofPen  in  het  begin  natuurlijk  door  den  aars  ontlast  woorden. 
Wanneer  men  dus  uit  de  wijze  van  verwonding  slechts  met 
eenige  waarschijnlijkheid  eene  diepere  verwonding  der  scheede 
moet  vermoeden,  is  het  onmisbaar,  een  naauwkeurig  onder- 
zoek met  de  sonde  of  den  baarmoederspiegel  te  ondernemen, 
om  zich  van  het  beloop  der  verwonding  te  overtuigen^ 
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§ 234. 

De  gevolgen  der  verwonding  zijn  deze : Bij  aanzienlijke  ver- 
wondingen, inzonderheid  hij  het  vallen,  bij  het  springen  op 
stompe , hoekige , spitse  ligchamen , die  in  de  scheede  dringen , 
volgt  gemeenlijk  eene  flaauwte , die  korter  of  langer  duurt; 
dan  volgt  eene  bloeding,  die  echter  geenszins  in  alle  gevallen 
aanwezig  is , en  uit  de  sterkte  der  bloeding  laat  zich  volstrekt 
niet  tot  de  hevigheid  der  verwonding  besluiten.  Men  heeft 
diepe  verwondingen  bijna  zonder  eenige  bloeding  zien  plaats 
grijpen,  en  van  den  anderen  kant  nam  men  bijna  doodelijke 
bloedingen  bij  slechts  oppervlakkige  verwondingen  der  scheede 
waar.  De  bloeding  hangt  van  de  wijze  van  verwonding  af. 
Wonden,  die  met  stompe  werktuigen  aangebragt  zijn  en  met 
kneuzing  gepaard  gaan , veroorzaken  altijd  slechts  eene  geringe 
bloeding,  terwijl  die,  welke  met  spitse  of  scherpe  werktuigen 
toegebragt  zijn,  sterke  bloedingen  te  weeg  brengen.  Vooral 
beeft  hier  de  toestand  van  de  vaten  der  scheede  invloed : zijn 
deze  variceus , dan  is  de  bloeding  altijd  zeer  hevig  en  vereischt 
de  krachtigste  middelen  tot  hare  stilling,  en  onder  zulke  om- 
standigheden zal  zich  inzonderheid  bij  gekneusde  wonden  ligt 
een  bloedgezwel  van  de  scheede  in  eenen  grooten  omvang  ont- 
wikkelen , waarbij  het  bloed  zich  tusschen  het  buikvlies , de 
spieren  en  andere  ingewanden  kan  uitstorten.  Boer  (Abhandl. 
und  Erfahr,  zur  Begründung  einer  neuen  , einfachen  und  na- 
turgemässen  Geburtshülfe,  2 Aufl.  Wien  1810,  II  Bd. , 1 
Abth.),  Lobstein  , Siebenhaar  (De  tumore  vaginae  sanguineo  ex 
partu  oborto,  Lips.  1824),  la  Chapelle  (Pratique  des  accou- 
chemens,  II,  p.  130,  197,  199)  en  Deneux  (Mémoires  sur  les 
tumeurs  sanguines  de  la  vulve  et  du  vagin,  1839)  hebben  ons 
op  deze  bloedgezwellen,  die  inzonderheid  gedurende  de  haring 
voorkomen,  opmerkzaam  gemaakt,  en  wdj  hebben  ze  in  verschei- 
dene gevallen  waargenomen.  Buitendien  komen  al  de  omstan- 
digheden , welke  bij  de  wonden  in  het  algemeen  invloed  op 
de  bloeding  hebben , ook  bij  de  wonden  der  scheede  in  aan  - 
merking,  De  verdere  gevolgen  der  verwonding  zijn : ontsteking  , 
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die  gemeenlijk  met  eene  sterke  zwelling  gepaard  is  en  óf  in 
verdeeling,  hier  een  veelvuldige  uitgang,  óf  in  ettering,  ver- 
sterving, enz.,  overgaat;  in  het  begin  is  bijna  in  alle  gevallen 
van  eenigzins  aanmerkelijke  heleedigingen  ontstekingskoorts  aan- 
vvezig.  Beleedigingen  der  nabijgelegene  deelen , uitbreiding  der 
ontsteking  op  dezelve , stoornissen  in  de  verrigtingen  der  pis- 
blaas  en  des  endeldarms , zijn  altijd  bedenkelijke  zamenstellin- 
gen,  die  op  het  genezingsbedrijf  storend  werken. 

§ 235. 

De  voorspelling  bij  de  verwondingen  en  beleedigingen  der 
scheede  kan  wel  in  elk  bijzonder  geval  naar  den  aard  en  de 
uitbreiding  der  beleediging , en  naar  het  gestel  van  het  individu 
bepaald  worden , doch  is  in  het  algemeen  gunstiger , dan  men 
bij  velerlei  nadeelige  omstandigheden , die  hier  zamenloopen , 
a priori  zoude  besluiten;  aanzienlijke  en  schijnbaar  gevaarlijke 
verwondingen  wmrden  vaak  in  korten  tijd  en  gelukkig  genezen , 
waarvan  in  de  geschiedenis  der  geneeskunde  vele  gevallen  op- 
geteekend  staan.  De  bijzondere  punten,  die  op  de  voorspelling 
invloed  hebben,  zijn:  1)  De  plaats,  waar  de  verwonding  zich 
bevindt : verwondingen  aan  het  onderste  gedeelte  der  scheede  zijn 
minder  gevaarlijk  dan  die,  w'elke  het  hooger  gedeelte  derzelve 
innemen,  vooreerst,  omdat  de  kunst  daar  ligter  helpen  kan, 
maar  vervolgens  ook  voornamelijk  , omdat  er  geene  gewigtige 
deelen  in  de  nabijheid  liggen,  terwijl  bij  verwondingen  van 
het  bovenste  gedeelte  der  scheede  de  pisblaas,  de  baarmoeder, 
het  buikvlies  en  de  endeldarm  ligt  mede  beleedigd  kunnen 
zijn,  en  in  allen  gevalle  het  gevaar  bestaat,  dat  zij  door  het 
ontstekingsproces  aangetast , de  afgescheidene  stoffen  van  de 
wond  buitendien  gemakkelijker  teruggehouden  worden,  en  in- 
geval van  eenen  ongunstigen  afloop  de  plaatselijk  noodige  mid- 
delen moeijelijker  aan  te  weenden  zijn.  2)  De  uitbreiding  der 
beleediging  en  het  gewigt  van  het  aangetast  weefsel : opper- 
vlakkige verwondingen  der  scheede  geven  eene  meer  gunstige 
voorspeUing  dan  diepere ; verwondingen  van  den  endeldarm  zijn 
minder  gevaarlyk  dan  die , welke  de  pisblaas  treffen , het  on- 
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gunstigst  is  de  voorspelling , wanneer  het  buikvlies  mede  ge« 
wond  is.  3)  De  rigting  der  wond : zuivere  gesnedene  wonden 
veroorloven  de  gunstigste  voorspelling ; het  ongunstigst  zijn  ge- 
stokene  wonden,  4)  Het  gestel  van  het  individu : lymphatische , 
slappe  gestellen , en  inzonderheid  kwaadsappige  voorwerpen , 
maken  altijd  de  voorspelling  ongunstig,  daar  alsdan  een  slechte 
uitgang  bijna  onvermijdelijk  is.  5)  De  juist  ten  tijde  der  ver- 
wonding plaatsgrijpende  bedrijven  in  de  teeldeelen;  zoo  zijn 
verwondingen  gedurende  de  baring  en  in  het  kraambed  moei- 
jelijker  te  genezen , doordien  de  atonische  toestand  der  weefsels 
en  de  plaatsgrijpende  afscheidingen  in  de  teeldeelen  de  ge- 
nezing in  eenen  hoogen  graad  moeijelijk  maken. 

§ 236. 

By  de  behandeling  moet  men  vooreerst  de  voor  het  oogen- 
blik  opkomende  verschijnselen  in  het  oog  houden.  Volgt  er 
eene  flaauwte  op , dan  is  deze  wel  zelden  gevaarlijk , en  in 
eenige  gevallen  zelfs,  omdat  de  bloeding  daardoor  gestild  wordt, 
nuttig ; evenwel  moet  men  haar  door  zacht  prikkelende  mid- 
delen langzamerhand  trachten  te  overwinnen , zoo  als  door  het 
besprenkelen  met  koud  water,  door  het  houden  van  scherp 
riekende  vloeistoffen  voor  den  neus , enz.  Maar  in  alle  gevallen 
is  het  van  het  grootste  gewigt,  op  de  bloeding  acht  te  slaan; 
wij  hebben  reeds  opgegeven,  dat  deze  niet  altijd  met  de  uit- 
gebreidheid van  de  beleediging  overeenstemt , bij  geringe  ver- 
wondingen dikwijls  aanzienlijk  en  bij  aanzienlijke  verwondingen 
gering  is;  aanvankelijk  is  zij  gering  of  ontbreekt  geheel,  en 
verschijnt  eerst  later  in  eenen  hoogen  graad.  Zij  heeft  zelden 
uit  afzonderlijke  slagaderen,  veel  menigvuldiger  uit  oppervlakkige 
Wonden  of  uit  verwijde  aderen  plaats.  Deze  omstandigheden 
moeten  dus  altijd  naauwkeuriger  nagevorscht  worden.  Zijn  de 
grootere  slagaderen  beleedigd , dan  beproeve  men  dezelve  te 
onderbinden  , hetgeen  echter , wanneer  zij  diep  liggen , vaak 
alleen  na  het  inbrengen  van  den  baarmoederspiegel , en  ook 
dan  dikwijls  niet  dan  zeer  moeijelijk,  zal  uitvoerbaar  zijn,  en 
in  vele  gevallen  zal  men  van  de  proeven  ter  onderbinding  ge- 
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heel  moeten  afzien.  Gelukt  het  aanleggen  van  het  bindsel  niet , 
dan  moet  men  zich  hier,  even  als  in  alle  overige  omstandig- 
heden , daartoe  bepalen , om  door  inspuitingen  van  koud  waa- 
ier, of  van  de  oplossing  van  aluin,  van  zwavelzuur  ijzer  en 
van  andere  bloedstelpende  middelen  , die  men  ook  met  pluksel 
kan  aanwenden , de  bloeding  te  stillen.  Bedaart  de  bloeding 
hierdoor  niet,  en  er  zijn  vele  gevallen  van  dien  aard  voorge- 
komen , daar  de  invloed  der  bloedstelpende  middelen  bij  ader- 
lyke  bloedingen  altijd  slechts  zeer  gering  is,  dan  staan  ons  nog 
twee  middelen  , de  tampon  en  het  bijten  of  branden  , ten  dienst. 
De  tampon  is  wel  een  zeker  en  onpijnlijk  middel , maar  wordt 
door  velerlei  omstandigheden  tegenaangewezen.  Men  moet  bij 
denzelven  dikwijls  de  scheede  sterk  uitrekken , om  de  noodigo 
drukking  tegen  de  wanden  derzelve  uit  te  oefenen  ; hierdoor 
worden , inzonderheid  bij  langwerpige  wonden  der  scheede , de 
wondranden  uiteengehouden , zoodat  de  genezing  onmogelijk 
wordt ; de  tampon  mag  voorts  niet  lang  in  de  scheede  gelaten 
worden , daar  zich  anders  de  afgescheidene  stoffen  in  dezelve 
ophoopen  en  haar  verontreinigen  , waardoor  dan  ook  het  ka- 
rakter der  wond  verergerd  kan  worden;  ook  dynamisch  werkt 
de  tampon  nadeelig,  doordien  hij  , bij  eene  zeer  krachtige  diuk- 
king , de  werkzaamheid  der  vaten  afstemt , en  bij  eene  geringe 
drukking  juist  integendeel  prikkelend  werkt.  Neemt  de  wond 
een  hooger  gelegen  deel  der  scheede  in , en  moet  men  dus  den 
bodem  der  scheede  tamponeren , dan  zal  de  tampon  zich  vaak 
onwerkzaam  betoonen , doordien  het  medegeven  der  slappe 
deelen  geene  toereikende  drukking  toelaat,  en  eene  overmatig 
aangebragte  drukking  de  gewigtige  nabijgelegene  deelen,  de 
pisblaas  en  den  endeldarm  , ligt  beleedigt.  Wij  wenden  dus  den 
tampon  voornamelijk  alleen  bij  lager  gelegene  \ er  wendingen 
der  scheede  aan , en  slechts  bij  wijze  van  proef  bij  de  hooger 

gelegene,  maar  in  dit  geval,  zonder  eene  aanzienlijke  drukking 

uit  te  oefenen,  en  alleen  met  het  doel,  om , door  verhindering 
der  uitvloeijing  van  bloed , het  stollen  daarvan  en  ler 
een  verstopping  der  bloedende  vaten  te  bew.erken.  n a e g 
vallen  is  het  doelmatig , den  tampon  in  verband  met 
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stelpende  middelen  te  gebruiken  , omdat  door  deze  laatste  des 
te  zekerder  de  bloeding  staat.  Voor  den  tampon  gebruikt  men 
óf  eene  badspons , die  in  een  bloedstelpend  vocht  gedoopt  is , 
óf  men  neme  pluksel,  steke  dit  in  een  zakje  van  fijn  linnen, 
dat  beneden  open  is , brenge  dit  in  de  scheede , en  vuile  het 
nog  meer  met  pluksel  op ; het  zakje  mag  in  het  begin  het 
pluksel  slechts  los  omsluiten  en  moet  bovenaan  wijd  zijn,  om 
zich  naar  de  ruimte  der  scheede  te  kunnen  uitzetten, 

§ 237. 

Wanneer  het  op  deze  wijze  gelukt  is,  de  bloeding  te  stil- 
len, moet  men  eerst  aan  de  vereeniging  der  wonde  denken. 
Zijn  de  wonden  slechts  van  eenen  geringen  omvang,  en  worden 
de  wondranden  door  de  spankracht  der  scheede  en  door  de 
zwelling  der  omliggende  deelen  vast  aaneengehouden , dan  is 
eene  verdere  vereeniging  door  kunstmatige  middelen  onnoodig, 
inzonderheid  dan , wanneer  alleen  de  scheede  verwond  is , en 
er  geene  gemeenschap  met  de  nabijgelegene  deelen,  met  den 
endeldarm  of  de  pisblaas  , ontstaan  is.  Zijn  de  wonden  echter 
groot  en  diep  doordringend,  zijn  naburige  deelen  gekwetst, 
zijn  de  weefsels  slap  en  is  de  zieke  kwaadsappig,  zoodat  de 
genezing  moeijelijk  gemaakt  wordt,  dan  zal  het  altijd  noodza- 
kelijk zijn , om  de  vereeniging  der  wondranden  door  den  naad 
te  bewerkstelligen,  en  de  genezing  zoo  snel  en  zoo  zeker  als 
mogelijk  is  te  bewerken.  De  uitvoering  der  kunstbewerking 
wijkt  niet  af  van  die  bij  de  blaasfistel , en  zal  in  het  operative 
gedeelte  nader  worden  opgegeven.  De  derde  aanwijzing  bedoelt 
de  wegneming  der  ontsteking,  die  reeds  bij  de  ontsteking  der 
scheede  naauwkeuriger  opgegeven  is.  Eene  vierde  aanwijzing 
wordt  door  de  verwijdering  van  alle  storende  invloeden  ver- 
vuld. Men  late  de  zieke  rustig  in  eene  horizontale  ligging  met 
verhoogde  borst  blijven,  zorge  voor  behoorlijke  ontlediging  des 
endeldarms  en  der  blaas , voor  de  behoorlijke  uitvloeijing  der 
afgescheidene  stoffen  uit  de  scheede  en  voor  het  zindelijk  hou- 
den der  teeldeelen,  Is  de  blaas  gekwetst,  dan  is  eene  behan- 
deling noodig , zoo  als  die  bij  de  blaas-scheedefistels  opgegeven 
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is ; ZOO  ook,  wanneer  de  endeldarm  gekwetst  is.  Voegen  er 
zich  ontstekingen  van  andere  deelen  bij  , dan  moet  de  behan- 
deling naar  de  aanwijzingen,  die  uit  deze  ontstaan,  gewijzigd 
worden.  De  gevolgen  der  verwonding , zoo  als  ettering , ver- 
sterving, vergroeijingen,  vernaauwingen  , verzweringen  en  fistels 
der  scheede , moeten  naar  de  aanwijzingen  , die  voor  deze  ge- 
breken opgegeven  zijn , wmrden  behandeld.  De  medelijdend- 
heid  der  gezamenlijke  bewerktuiging  moet,  volgens  de  alge- 
meene  geneeskundige  regelen,  uit  den  weg  geruimd  worden, 

XV.  De  slijmvloeijing  der  scheede. 

§ 238. 

De  slijmvloeijing  der  scheede,  witte  vloed,  fluor  albus,  leu- 
corrhoea , fleurs  blanches , menstrua  alba , catarrhe  vaginal , 
white  sexual , w'eakness , vaginal  leucorrhoea , is  eene  der  me- 
nigvuldigste  ziekten  van  het  vrouw^elijk  geslacht,  zoodat  De- 
WEES  met  regt  kon  zeggen,  dat  bij  beschaafde  volken  de 
vrouw,  die  van  deze  ziekte  vrij  is,  meer  aan  een  dreigend 
. kwaad  ontsnapt  is,  dan  werkelijk  schijnt  regt  te  hebben  tot 
zulk  eene  uitzondering.  De  ziekte  bestaat  in  het  algemeen  uit 
eene  afvloeijing  van  slijm  uit  de  scheede;  en  daar  deze  onder 
de  veelvuldigste  omstandigheden  en  vaak  uit  geheel  verschil- 
lende oorzaken  kan  ontstaan , is  de  ziekte  zelve  zeer  uitge- 
breid , en  omvat  toestanden , die  uit  haren  aard  en  wezen  dik- 
wijls zeer  ver  van  elkander  verwijderd  zijn.  Deze  ziekte  was 
reeds  aan  de  oudste  schrijvers  bekend ; wij  vinden  haar  reeds 
bij  Hippocrates,  Aretaeüs,  Galenus  en  Avicentïa  beschreven, 
en  zij  was  ten  allen  tijde  een  hoofdonderwerp  der  geneeskundige 
onderzoekingen.  Desniettemin  is  haar  aard,  tot  op  heden  toe, 
nog  niet  in  een  volkomen  licht  geplaatst,  en  verscheidene,  voor 
de  ziekteleer  en  genezingsleer  van  dit  gebrek  even  belangrijke 
punten  zijn  nog  geenszins  met  behoorlijke  naauwkeurigheid 
nagegaan.  Vooreerst  moeten  wij  hier  doen  opmerken,  dat  de 
schrijvers  omtrent  de  zitplaats  der  ziekte  en  omtrent  de  bijzon- 
derheden der  ziekteverschijnselen  naar  gelang  van  dezelve,  zich 
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niet  vereenigd  hebben.  De  meeste  geneesheeren  geven  op,  dat 
het  gebrek  in  het  slijmvlies  der  scheede,  der  baarmoeder  en  der 
trompetten  zich  ontwikkelen  kan , en  behandelen  toch  de  ziekte 
zonder  deze  verschillende  zitplaats  in  het  oog  te  houden ; an- 
deren nemen  aan , dat  de  ziekte  alleen  of  ten  minste  hoofd- 
zakelijk in  de  scheede , anderen , dat  zij  in  de  baarmoeder  ge- 
zeteld is.  De  oudere  schrijvers  schijnen  de  zitplaats  van  den  wit- 
ten vloed  in  de  baarmoeder  gezocht  te  hebben , en  verklaarden 
hem  uit  eene  zekere  intemperies  uteri , of  uit  eene  cacochymia 
pituitosa  (Z.  Encyklopadisches  Wörterbuch  der  med.  Wissen- 
schaften ^ herausgegeben  von  den  Professoren  der  medicinischen 
Facultät  zu  Berlin,  Bd.  12,  S.  330,  Kreyssig).  Avicewna  en 
Savonarola  beschouwen  de  aderen  der  baarmoeder  als  de  bron 
van  het  slijm  bij  den  witten  vloed  ; Baynald  (Birth  of  Man- 
kynde , 1634),  Baglivi  (Prax.  Med.  lib.  II,  cap.  YIII) , Freind 
(Emmenologia , p.  105),  Astruc  en  anderen  houden  voorna- 
melijk de  baarmoeder  voor  de  zitplaats  der  ziekte;  Manning, 
Deitmak  , Bonet  , Morgagni  , Blatin  , J.  Masok  Goon  en  an- 
deren zoeken  de  zitplaats  der  ziekte  in  de  baarmoeder  en  de 
scheede , maar  geven  haar  geene  scherp  afgescheidene  benaming 
naar  de  zitplaats.  Dewees  (Krankheiten  des  Weibes,  a.  d. 
Engl,  V.  Moser)  beschouwt  hoofdzakelijk  de  scheede  als  de 
zitplaats  der  ziekte;  zoo  ook  Blündell,  Hamilton,  Berns, 
Neumann,  Churchill  en  anderen  scheiden  de  slijmvloeijing  der 
scheede  van  die  der  baarmoeder  meer  bepaald  af,  en  dit  dunkt 
ons  vooral  uit  een  practisch  oogpunt  gewigtig ; want  ofschoon 
beide  toestanden  in  hunne  oorzaken  kunnen  overeenstemmen  en 
zich  vaak  met  elkander  verbinden,  en  de  verschijnselen  moer- 
jelijker  te  scheiden  zijn,  dan  men  w^el  eens  heeft  opgegeven, 
zoo  zijn  toch  de  gevolgen  van  beide  toestanden  geheel  afwij- 
kend , en  de  behandeling  moet  bij  beide  noodzakelijk  verschil- 
len. üit  dien  hoofde  heeft  ook  Churchill  (Outlines  of  the 
Principal  diseases  of  females,  Dublin  1838  , p.  128)  deze  beide 
gebreken  gescheiden , en  houdt  met  regt  deze  onderscheiding 
ter  naauwkeuriger  kennis  van  de  ziekteleer  van  dit  ongemak 
en  ter  vaststelling  der  doelmatigste  behandeling  voor  des  te 
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noodzakelijker , daar  de  beide  deelen , de  baarmoeder  en  de 
scheede,  in  hunne  Yerriglings-eigeftaardigheden  van  elkander 
afAvijken,  gelijk  ook  in  de  sympathische  stoornissen,  die  hunne 
ziekten  in  A^erschillende  deelen  te  weeg  brengen , en  in  hunne 
werking  op  de  gezamenlijke  bewerktuiging.  Het  is  ook  niet  te 
verwonderen,  gaat  deze  schrijver  voort,  dat  eene  en  dezelfde 
ziekte  op  verschillende  deelen  van  een  vlies  geheel  verschil- 
lende verschijnselen  te  weeg  brengt , die  door  de  nabij  gelegene 
weefsels  of  deelen  veroorzaakt  worden.  Hat  in  eenige  gevallen 
de  herkenning  moeijelijk,  in  weinige  onmogelijk  is,  moet  toe- 
gegeven ' Avorden ; maar  in  de  meeste  gevallen  zal  zij  zeker 
kunnen  gesteld  Av^orden.  Wij  zullen  bij  de  herkenning  der 
ziekte  de  onderscheidende  kenmerken  opgeven , en  zullen  hier 
nog  de  onderzoekingen  van  Marc  d’Espine  (4.rchives  générales 
de  Médecine , Febr.  1836)  over  de  getalevenredigheid  van  den 
witten  vloed  der  scheede  en  van  dien  der  baarmoeder  aanhalen. 
He  scheedespiegel  werd  in  193  gevallen  aangewend:  in  23  ge- 
vallen vond  men  den  moedermond  droog ; in  40  gevallen  vond 
men  slechts  eenen  droppel  van  de  uitvloeijende  stof  in  den  moe- 
dermond ; in  130  gevallen  was  de  ontlasting  uit  denzelven  zeer 
aanzienlijk. 

§ 239. 

He  slijmvloeijing  der  scheede  wordt  door  de  meeste  schrij- 
vers , naar  hare  verschijnselen , in  eenen  heeten  of  slependen 
vorm  onderscheiden.  Wij  moeten  echter  naar  de  beschrijvin- 
gen , die  ons  van  den  acuten  vorm  medegedeeld  zijn , en  naar 
onze  waarnemingen  bij  zieken,  den  heeten  vorm,  zoo  lang  die 
als  zoodanig  blijft,  als  het  eerste  tijdperk  eener  ontsteking  der 
scheede  beschouwen , die  niet  in  genezing , maar  in  eene  blij- 
vende afscheiding  van  het  slijmvlies  overgaat , en  hebben  dus 
dezen  vorm  reeds  bij  de  ontsteking  der  scheede  beschreven. 
Hen  witten  vloed  der  scheede  beschouAven  wij  altijd  als  een 
slepend  lijden,  bij  hetwelk  de  afscheidende  Averkzaamheid  van 
het  slijmvlies  versterkt  is.  He  verschijnselen , die  het  gebrek 
vero'ezellen , om  het  even  of  het  primair  voorkomt , ol  zich 
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secundair  ontwikkelt,  zijn  de  volgende:  de  zieke  gevoelt  soms 
volstrekt  geene  pijnen,  maar  in  andere  gevallen  jeuken  of  kit- 
telen in  de  scheede,  dat  met  een  gevoel  van  drukking  en  span- 
ning in  de  bekkenstreek  gepaard  kan  zijn.  Deze  pijnlijke  ver- 
schijnselen hangen  geheel  van  het  karakter  der  ziekte  af,  naar- 
mate zij  namelijk  door  eene  prikkeling  of  door  eene  ontstekiiig- 
achtige  aandoening  van  het  slijmvlies  der  scheede  of  door  eene 
verslapping  der  deelen  veroorzaakt  is.  Eenen  hoogen  graad 
bereiken  deze  verschijnselen  nooit , en  zij  veroorzaken  nooit 
bezorgdheid  bij  de  vrouvt^ ; in  het  tegenovergesteld  geval  moet 
men  deze  ziekte  als  ontsteking  der  scheede  beschouwen.  Deze 
verschynselen  zijn  buitendien  zeer  onregelmatig,  en  de  ontste- 
king ontbreekt  soms  niet  alleen,  gelijk  Lisfranc  (Maladies  de 
Putérus  par  H.  Pauly  , Paris  1836  , p.  253)  opgeeft , maar 
vertoont  zich  ook  vaak  in  onbepaalde  tusschenpoozen , en  is 
soms  ook  al  naar  de  oorzaak,  die  haar  te  weeg  brengt,  pe- 
riodiek, zoo  als  b.  V.,  wanneer  zij  telkens  bij  het  verschijnen 
der  stonden  voorkomt.  Het  eenig  standhoudend  verschijnsel  is 
de  slijmvloeijing  uit  de  scheede,  welke  echter  in  al  hare  eigen- 
schappen aan  de  grootste  verscheidenheden  onderhevig  is.  Soms 
is  de  uitvloeijing  slechts  gering,  zoodat  hare  hoeveelheid  ter 
naauwernood  tot  last  strekt;  soms  is  zij  zoo  aanmerkelijk,  dat 
de  vrouw^  altijd  zorgen  moet  , zich  op  de  eene  of  andere 
wdjze  van  de  hierdoor  te  weeg  gebragte  moeijelijkheden  te  be- 
vrijden. De  hoeveelheid  van  den  slijmvloed  is  in  eenige  ge- 
vallen niet  ten  allen  tijde  gelijk ; zij  houdt  soms  geheel  op , en 
verschijnt  op  bepaalde  of  onbepaalde  tijden  wieder.  De  hoe- 
danigheid der  uitvloeijing  vertoont  eene  ongemeene  verscheiden- 
heid: van  dikte  is  zij  soms  w^aterig,  soms  dikker  of  taaijer ; 
van  kleur  witachtig , geelachtig , groenachtig  of  bruinachtig,  soms 
half  doorschijnend  , glasachtig , soms  troebel;  soms  heeft  zij  een 
zacht  karakter,  soms  een  scherp  en  bijtend,  zoodat  zij  de  dee- 
len , waarmede  zij  in  aanraking  komt  ’ aantast , en  de  zieke  dus 
uit  dien  hoofde  pijn  gevoelt.  Zij  bestaat  óf  uit  zuiver  slijm, 
óf  is  met  etter , bloed  en  andere  afscheidingen  der  teeldeelen 
gemengd.  Ook  verschilt  de  reuk : in  eenige  gevallen  is  de 
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uitvloeijing  volkomen  reukeloos,  in  andere  scherp  en  kwalijk- 
riekend.  Het  is  echter  nog  niet  gelukt , deze  verschillende 
eigenschappen  der  uitvloeijing  tot  bepaalde  ziektekundige  toe- 
standen terug  te  brengen , zoodat  zy  ons  tot  bepaalde  aan- 
wijzingen regt  geven,  ofschoon  in  het  algemeen  de  zuivere, 
zachte  hoedanigheid  van  het  uitvloeijend  slijm  tot  eene  goed- 
aardige ziekte , en  de  gekleurde  en  scherpe  hoedanigheid  tot 
boosaardigheid  derzelve  laat  besluiten.  Wat  in  dit  opzigt  tot 
heden  toe  met  eenige  waarschijnlijkheid  opgegeven  is,  zullen 
wij  later  bij  de  oorzaken  van  den  witten  vloed  opgeven.  Bij 
het  plaatselijk  onderzoek  der  teeldeelen , vindt  men  de  deelen 
óf  rood  en  in  eenen  ligten  graad  zuchtig  gezwollen , óf  slap 
en  opgezet.  De  plooijen  der  scheede  zijn  meest  verstreken. 
Bij  den  witten  vloed , die  met  eene  slepende  ontsteking  ver- 
bonden is , vindt  men  het  slijmvlies  der  scheede,  in  eene  grootere 
of  geringere  uitbreiding,  rood  en  met  fijne  vaten  voorzien ; bij 
den  verouderden  witten  vloed  is  het  weefsel  van  het  slijmvlies 
veranderd : men  vindt  het  verweekt  en  gezwollen , met  kleine 
wratjes  bezet  , uit  welke  slijm  schijnt  te  dringen , en  wanneer 
men  het  slijmvlies  kort  na  den  dood  der  vrouw  zamendrukt , zal 
uit  de  geheele  oppervlakte  slijmuitvloeijing  verschijnen,  w^elke  op 
die,  w^elke  gedurende  het  leven  ontlast  is,  gelijkt.  Wanneer  het 
slijm  zich  tot  het  slijmvlies  der  scheede  beperkt,  en  de  inwen- 
dige oppervlakte  der  baarmoeder  in  den  natuurlijken  toestand 
blijft , wordt  de  gezamenlijke  bewerktuiging  slechts  langzaam 
en  niet  ligt  in  eenen  hoogen  graad  aangedaan.  De  zieke  heeft 
wel  in  de  meeste  gevallen  een  bleek  uitzigt , maar  dit  is  geens- 
zins altijd  het  geval,  en  men  vindt  zelfs,  dat  bloeijende,  vol- 
sappige  individu’s  aan  witten  vloed  lijden , en  haar  gestel  zich 
lang  onveranderd  houdt.  By  eenen  zeer  langen  duur  en  aan- 
zienlijke ontlasting  zal  echter  in  de  meeste  gevallen  de  spijs- 
vertering gestoord  worden , zoodat  de  krachten  afnemen  en  er 
zich  teringziekten  vormen. 

§ 240. 

W^ü  hebben  hier  de  beschrijving  van  den  witten  vloed  als 
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idiopatliischen  ziektevorm  medegedeeld , waarin  hij  zich  als  een 
primair  of  op  zichzelf  staand  gebrek  der  scheede  vertoont ; deze 
vorm  moet  wel  als  den  typus  van  alle  overige  vormen  van  den 
witten  vloed  worden  beschouwd , maar  komt  toch  als  zoodanig 
zeer  zelden  voor  ; in  de  meeste  gevallen  is  de  witte  vloed  met 
andere  ziektevormen  zarnengesteld , die  óf  als  oorzaak  óf  als 
zamenstelling  van  den  witten  vloed  moeten  beschouwd  worden. 
Deze  omstandigheden  hebben  den  byzonderen  schrijvers  aan- 
leiding gegeven , om  velerlei  vormen  van  den  witten  vloed  aan  te 
nemen.  Zoo  nam  Pinel  vijf  vormen  van  witten  vloed  aan  , en 
wel:  1)  den  constitutionelen  witten  vloed,  2)  den  toevalligen , 
3)  den  plaatsvervangende!! , 4)  den  venerischen , 5)  den  criti- 
sehen  witten  vloed.  Blattin  voegt  hier  nog  drie  vormen  bij ; 
namelyk  6)  den  door  wanorde  in  de  maandelyksche  zuivering 
veroorzaakten , 7)  den  overgeërfden , en  8)  den  door  stoornissen 
der  spijsvertering  veroorzaakten  witten  vloed,  Gardien  nam 
slechts  drie  soorten  van  witten  vloed  aan : 1)  den  witten  vloed 
ten  gevolge  van  prikkeling,  2)  den  constitutionelen  of  adyna« 
mischen , 3)  den  metastatischen  witten  vloed.  Bewees  (t.  a. 
p. , S.  330)  herleidt  de  verschillende  vormen  van  den  witten 
vloed  ook  tot  drie,  namelijk:  1)  den  witten  vloed  tengevolge 
van  eene  dadelijke  prikkeling  , 2)  den  witten  vloed  ten  gevolge 
eener  verwijderde  of  middellijke  prikkeling  , en  3)  den  tot  ge- 
woonte geworden  witten  vloed.  J.  Mason  Good  (t.  a.  p.) 
neemt  drie  soorten  aan:  1)  den  gewonen  witten  vloed,  waarbij 
een  geelachtig , in  het  groen  spelend  vocht  afvloeit , 2)  leu- 
corrhoea  Nabothi,  met  bloed  gemengde  slijmvloeijing  uit  de 
Naboths-kliertjes  aan  den  moedermond , en  3)  den  witten  vloed 
der  bejaarde  vrouwen,  waarbij  de  uitvloeijing  dun , scherp,  bij- 
tend en  stinkend  is.  Jewel  onderscheidt  eenen  idiopathischen, 
niet  van  organische  ontaarding  afhankelijken , en  eenen  sympto- 
matischen witten  vloed  (Neueste  Journalistik  des  Auslandes  in 
Auszügen  von  E.  J.  Beurend  und  K.’  F.  W.  Moldeniiawer  , 
Berlin,  Bd.  11,  S.  243).  Clarke  verdeelt  den  idiopathischen 
witten  vloed  weder  in  eenen , die  van  verhoogde  vaatwerk- 
zaamheid , en  eenen , die  van  zwakte  afhankelijk  is,  Yan  deze 


DE  SLIJMVLOEIJING  DEK  SCIIEEDE. 


405 


meerling  is  Burns  ook;  maar  hij  gelooft,  dat  die  zwakte  slechts 
het  gevolg  eener  voorafgegane  en  te  zeer  verhoogde  vaatwerk- 
zaamheid  is.  Neuma.nn  (E.  v.  Siebold’s  Journal  für  Geburtshülfe 
X,  S.  229)  verdeelt  den  slijmvloed  der  scheede  in  eenen  idio- 
pathischen en  deuteropathischen : de  eerste  hangt  van  weik- 
tuigelijke  prikkels,  eenen  overmatigen  bijslaap,  pessaria,  enz., 
af,  of  is  van  eenen  catarrhalen , herpetischen  aard , of  hij  is 
het  gevolg  van  enkele  slapte  der  scheede ; van  den  consensu- 
elen  of  deuteropathischen  witten  vloed  is  de  door  aanbeijen 
veroorzaakte  de  rnenigvuldigste.  Berends  (Vorlesung  über  die 
praktische  Arzneiwissenschaft,  herausgegeben  von  K.  Sundelin, 
VI,  II  Abth.  , p.  200)  neemt  vijf  vormen  van  witten  vloed 
aan : 1)  eenen  asthenischen  , 2)  eenen  catarrhalen  en  rheuma- 
tischen , 3)  eenen  venerischen , 4)  eenen  zamengestelden  en 
gecompliceerden  , en  5)  eenen  symptomatischen  witten  vloed  ; 
ook  haalt  hij  nog  eenen  witten  vloed  aan , die  tusschen  de 
schaamlippen  zijne  zitplaats  heeft , en  met  den  eikeldruiper  kan 
vergeleken  worden.  Sündelin  (in  het  genoemde  werk  van  Be- 
rends, S.  210)  neemt  de  volgende  soorten  aan:  1)  den  inzon- 
heid  na  verkonding  ontstaanden  catarrhus  der  teeldeelen ; 2) 
den  witten  vloed  ten  gevolge  van  plaatselijke  beleedigingen ; 

3)  den  aderlijken  witten  vloed,  die  bij  ziekelijk  verhoogde 
aderlijkheid  en  verstoppingen  in  het  poortaderstelsel  voorkomt ; 

4)  den  op  zuchtigheid  gegronden  witten  vloed,  of  dien , welke 
uit  jichtige,  herpetische  of  rhachitische  vochtontmenging  berust; 
en  5)  dien , welke  van  algemeene  atonie  afhangt.  Lagneau 
(Encyklopadie  der  medicinischen  Wissenschaften , nach  dem 
Dictionnaire  de  Médecine  von  Meissner  und  Schmidt,  ,VIII) 
12)  gelooft,  dat  men  de  verschillende  soorten  van  witten  vloed 
in  zeven  klassen  onder  de  volgende  hoofden  kan  rangschikken : 
1)  De  verworvene  of  erfelijke  constitutionele  witte  vloed,  die 
gemeenlijk  slepend  is , en  zwakke  , lymphatische  voorwerpen 
aantast.  2)  AXitte  vloed  door  plaatselijke  prikkeling , waarbij  de 
uitvloeijing  door  cene  dadelijke  prikkeling  der  teeldeelen , door 
de  aanwezigheid  van  een  pessarium , van  eenen  tampon , van  eene 
spons  in  de  scheede , of  van  eene  in  de  baarmoeder  afgestor- 
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vene  vrucht,  door  prikkelende  inspuitingen,  zelfbevlekking, 
pogingen  tot  verkrachting,  door  overmatigen  bijslaap,  door  de 
zwangerschap,  door  eene  moeijelijke  en  ruw  behandelde  haring , 
door  miskraam,  door  slagen  op  den  onderbuik,  door  het  ge- 
bruik van  stoven , enz. , veroorzaakt  wordt.  3)  Lymphatische 
witte  vloed  , bij  kleine  meisjes  door  het  tandenkrijgen , bij  de 
huwbare  door  eene  levendige  verbeeldingskracht,  en  bij  vele 
oude  vrouwen  door  treurige  gemoedsbewegingen  te  weeg  ge- 
bragt.  4)  De  door  de  werking  van  stondendrijvende  middelen 
of  van  sommige  levensmiddelen  veroorzaakte  witte  vloed.  5) 
Metastatische  en  andere  natuurlijke  of  ziekelijke  ontlastingen 
vervangende  witte  vloed , b.  v. , welke  uit  verplaatsing  van 
eene  ontsteking , van  eenen  uitslag , uit  rheumatische  en  jichtige 
pijnen  , uit  het  plotseling  ophouden  van  langdurige  hoofdpijn , 
uit  de  natuurlijke  of  toevallige  onderdrukking  van  den  ston- 
deu-  of  aanbeij  en  vloed , van  de  kraamzuivering , van  eenen 
buikloop , van  de  zogafscheiding  bij  vrouwen , die  met  zogen 
ophouden,  van  de  ettering  van  oude  zweren,  of  ook  van  eene 
fontanel,  ontstaat.  Tot  deze  soort  van  witten  vloed  zou  ook 
die  behooren , welke  ten  gevolge  der  onderdrukte  huiduitwase- 
ming voorkomt.  6)  Critische  witte  vloed ; deze  komt  als  een 
critisch  verschijnsel  bij  heete  en  slepende  ziekten  voor.  7)  Ye- 
nerische  witte  vloed,  deels  ten  gevolge  van  oorspronkelijke 
besmetting,  deels  secundair  bij  individu’s,  die  aan  verouder- 
den witten  vloed  lijden.  Churchill  neemt  slechts  twee  vormen 
van  eene  slijmvloeijing  uit  de  scheede  aan , namelijk  eenen  acu- 
ten en  eenen  slependen , en  hetzelfde  geeft  Lisfranc  op ; Co- 
LOMBAT  stelde  twee  gelijke  vormen  vast,  eenen  subacuten  en 
eenen  slependen,  passiven  witten  vloed.  Zoo  zien  wij,  dat  de 
bijzondere  schrijvers  de  veelvuldigste  vormen  en  gedaanten , on- 
der w^elke  de  slymvloeijing  uit  de  teeldeelen  kan  verschijnen , tot 
bepaalde  vormen  zochten  te  brengen  , en  dat  zij  hierbij , naar- 
mate zij  deze  of  gene  bijzonderheden  voor  gewigtiger  dan  andere 
liouden , van  verschillende  gezigtspunten  uitgingen.  Het  zoude 
ons  te  ver  afleiden , de  gronden  , w^elke  de  bijzondere  schrijvers 
ter  verdediging  hunner  rangschikking  en  ten  bewdjze  ter  ver- 
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keerde  rangschikking  van  andere  schrijvers  opgogeven  hebben , 
nader  na  te  gaan.  Yolgens  ons  gevoelen,  is  al  het  eenzijdig  doen 
uitkomen  van  enkele  ziektekundige  omstandigheden , die  bij  den 
slijmvloed  der  scheede  in  aanmerking  komen  moeten  , verkeerd , 
en  zelfs  die  geneesheeren , welke  bepaalde  rangschikkingen  op- 
gegeven hebben,  kunnen  ze  geenszins  streng  volhouden.  Dezul- 
ken, die,  zoo  als  Pinel  en  Lagnea.u , meer  op  de  oorzaken  der 
ziekte  letten,  moesten  in  de  ziektebeschrijving  op  den  meer 
acuten  of  slependen  vorm  terugkomen,  en  die,  welke  met  Lis- 
franc , Churchill  , Colombat  en  anderen  meer  acht  slaan  op 
de  ziekteverschijnselen  by  de  rangschikking , moesten  in  de  be- 
schrijving der  ziekte  op  de  oorzaken  acht  geven.  Inderdaad  mag , 
lot  eene  juiste  kennis  van  ziekteleer  van  dit  gebrek  en  ter 
vaststelling  eener  behoorlijke  wijze  van  behandeling , geene  dezer 
omstandigheden  over  het  hoofd  gezien  worden , en , terwijl  wij 
dus  elke  bepaalde  rangschikking  nalaten,  zullen  wij  den  slijm- 
vloed der  scheede  in  deszelfs  verschillende  bijzonderheden  be- 
schouwen. 

§ 241. 


De  zitplaats  van  den  witten  vloed  is  niet  bepaald  ; ofschoon 
ook  later  en  in  het  beloop  der  ziekte  het  slijmvlies  der  scheede 
en  de  uitwendige  vlakte  van  het  scheedegedeelte  der  baarmoe- 


der in  hunnen  geheelen  omvang  aangedaan  voorkomen  , vindt 
men  toch  gemeenlijk  ééne  plaats,  van  welke  de  ziekte  zich 
ontwdkkelt , bij  voorkeur  aangetast.  Het  meest  komt  de  oor- 
spronkelijke zitplaats  der  ziekte  aan  den  voorwand  der  scheede 
voor , en  vooral  lijdt  deze  en  de  pisbuis  bij  den  venerischen 
wdtten  vloed.  In  andere  gevallen  vindt  men  bij  voorkeur  het 
onderste  gedeelte  van  het  slijmvlies  der  scheede  tusschen  de 
groote  lippen  aangedaan , in  andere  den  bodem  der  scheede  en 
de  uitwendige  vlakte  der  baarmoeder.  Deze  verschillende  zit- 
plaats van  den  w itten  vloed  schijnt  ons  tot  dusver  niet  behooi- 
iijk  in  het  oog  te  zijn  gehouden , en  men  zou  van  eene  meer 
naauwkeurige  oplettendheid  daarvan  nog  wel  eenige  verklaring 
voor  de  ziekteleer  van  dit  gebrek  mogen  verwachten.  \ooi  de 
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behandeling  is  de  naauwheurige  bepaling  der  zitplaats  van 
den  witten  vloed  zeker  van  groot  gewigt , daar  w^ij  niet  alleen 
de  aanwending  van  plaatselijke  middelen  naar  dezelve  moeten 
bepalen,  maar  ook  bij  de  algemeene  geneesmiddelen  hierop 
letten  moeten.  Bij  alle  slijmvloeijingen  in  de  nabijheid  van  de 
pisbuis  zal  de  pisuitvloeijing  de  kwaal  verergeren,  en  men  moet 
met  bijzondere  zorgvuldigheid  de  scherpte  der  pis  zoeken  te 
verzachten , en  de  deelen  voor  de  aanraking  met  dezelve  te  be- 
hoeden, Yan  den  anderen  kant  is  hier  de  aanwending  van 
plaatselijke  middelen  gemakkelijker.  Bij  de  zitplaats  van  den 
slijmvloed  op  den  bodem  der  scheede  en  op  de  uitwendige  vlakte 
van  het  scheed egedeelte  der  baarmoeder,  moet  men  aan  de 
geslachtsbedrijven  der  baarmoeder,  en  inzonderheid  aan  den 
stondenvloed,  bijzondere  zorg  besteden , alle  prikkeling  ten  tijde 
der  stonden  trachten  te  vermijden,  en,  daar  hier  de  plaatselijke 
middelen  niet  met  dezelfde  zekerheid  kunnen  aangewend  wor- 
den, eene  bijzondere  waarde  aan  de  algemeene  behandeling 
hechten. 

§ 242. 

Naar  haar  beloop  is  de  ziekte  aanhoudend  , tusschenpoo- 
zend,  of  periodiek.  De  eerste  vorm,  w^aarbij  eene  gestadige 
uitvloeijing  van  slijm  plaats  grijpt , is  de  menigvuldigste , om 
het  even  of  de  uitscheiding  van  eene  eenvoudig  verhoogde  werk- 
zaamheid in  de  afscheiding  van  het  slijmvlies  der  scheede,  of 
van  eene  organische  verandering  van  hetzelve  afhangt.  In  vele 
gevallen  is  echter  deze  ziekte  tusschenpoozend , waarin  slechts 
in  enkele  tusschenruimten  afscheiding  van  slijm  plaats  grijpt , en 
deze  verkrijgt  soms  eenen  zekeren  typus.  Dan . is  altijd  een 
geprikkelde  toestand  oorzaak  der  ziekte,  en  terwijl  deze  toe- 
of  afneemt , klimt  de  slijmafscheiding , neemt  in  hoeveelheid 
af,  of  laat  geheel  na;  de  periodiciteit  hangt  dan  ook  van 
die  prikkels  af,  welke  op  bepaalde  tijden  werken,  zoo  als  van 
den  stondenvloed.  Eene  verheffing  en  daling  van  de  uitvloei- 
jing neemt  men  overigens  in  alle  gevallen  waar.  De  opmer- 
king der  invloeden , van  w'elke  deze  omstandigheden  afhangen  , 
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‘geeft  in  de  bijzondere  gevallen,  zoov^^el  voor  de  ziekte-  als  voor 
de  genezingsleer , gewigtige,  vaste  punten. 

§ 243. 

Naar  zijn  karakter  kan  men  den  witten  vloed  in  eenen  ont- 
stekingachtigen  , erethischen , torpiden  en  organischen  verdoelen. 
Yele  geneesheeren , en  inzonderheid  Jewel  (Neueste  Journalis- 
tik des  Auslandes  u.  s.  w,  von  Berends  und  Moldenhawer  , 
II,  243)  hebben  het  gevoelen  geuit , dat  de  witte  vloed  bijna 
altijd  eene  plaatselijke  bloedophooping  tot  grondslag  heeft;  wij 
stemmen  met  dit  gevoelen , voor  zoover  men  slechts  het  eerste 
tijdperk  of  het  begin  der  ziekte  op  het  oog  heeft , in  , daar  bijna 
algemeen  elke  oorzaak , die  den  witten  vloed  veroorzaakt , het 
eerst  eenen  ontstekingachtigen  of  congestiven  toestand  van  het 
slijmvlies  der  scheede  te  weeg  brengt.  Deze  toestand  duurt 
korter  of  langer , en  verdwijnt  in  enkele  gevallen  in  het  geheel 
niet,  zoodat  de  witte  vloed  dan  altijd  met  eenen  ontsteking- 
achtigen toestand  van  het  slijmvlies  der  scheede  gepaard  is.  In 
andere  gevallen  laat  de  ontsteking  na  , en  er  vormen  zich  or- 
ganische veranderingen  in  het  slijmvlies  der  scheede  , van  welke 
de  slijmvloeijing  afhangt.  Het  slijmvlies  vertoont  zich  dan,  ge- 
lijk'reeds  boven  opgegeven  is,  in  hoedanigheid  veranderd ; des- 
zelfs  slijmbeurzen  zijn  sterk  ontwikkeld  en  vaak  tot  wratachtige 
ligchamen  ontaard ; de  vaten  zijn  variceus , en  de  geheele  opper- 
vlakte van  het  slijmvlies  is  met  korreltjes  en  knobbeltjes  be- 
dekt. Bij  het  erethisch  karakter  is  de  scheede  zeer  gevoelig, 
zoo  als  vooral  in  het  begin  der  ziekte,  en  bij  jonge,  zeer  ge- 
voelige voorwerpen ; later , of  bij  een  phlegmatisch , torpide 
gestel , en  bij  oudere  voorwerpen , vertoont  de  witte  vloed 
meer  een  torpide  karakter,  de  pijnen  ontbreken  geheel,  de 
scheede  is  volstrekt  niet  gevoelig,  het  slijmvlies  zelf  is  dan 
vaak  ontaard,  is  onder  het  slijm  eenigzins  hard  op  het  gevoel, 
en  vaak  op  enkele  plaatsen  met  verharde  korsten  bedekt. 

De  aard  van  den  witten  vloed  vertoont  zich  in  vele  omstan- 
digheden verschillend  : hij  kan  goed- , of  kwaadaardig  zijn.  Moei- 
jelijker  is  het  de  grenzen  tusschen  beide  soorten  dezer  ziekte 
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vast  to  stellen.  Wij  kunnen  den  witten  vloed  slechts  zoo  lang 
voor  goedaardig  houden,  als  hij  van  eenen  eenvoudigen  plaat- 
selijken , geprikkelden  toestand  afhangt , met  geene  scherpte 
verbonden  is , door  geene  algemeene  ziekte  onderhouden  wordt, 
geene  organische  veranderingen  in  het  slijmvlies  der  scheede 
plaats  gegrepen  hebben,  en  de  gezamenlijke  bewerktuiging  niet 
door  de  bestaande  plaatselijke  ziekte  schade  lijdt.  Zoodra  de 
witte  vloed  in  een  dezer  opzigten , om  het  even  uit  w^elke 
oorzaak,  afwijkt,  moeten  wij  hem  voor  kwaadaardig  houden. 
Toorts  moeten  wij  den  witten  vloed  als  eene  idiopathische  of' 
deuteropathische  van  andere  ziekelijke  toestanden  afhankelyke 
ziekte  beschouwen,  De  eerste  vorm  is  het  gevolg  eener  werk- 
tuigelijke prikkeling  en  eener  hierdoor  veroorzaakte  ontsteking , 
eener  uitwendige , dynamisch  op  het  slijmvlies  der  scheede  wer- 
kende oorzaak , of  hij  komt  als  gevolg  eener  eenvoudige  scheede- 
ontsteking  voor.  Bij  de  deuteropathische  ziekte  zijn  specifieke 
ziektestoffen,  die  deels  in  de  bewerktuiging  ingeworteld  zijn, 
deels  door  overplanting  van  buiten  naar  de  scheede  gebragt 
worden,  de  oorzaak  der  ziekte.  Wij  zullen  bij  de  oorzaken 
van  den  witten  vloed  op  deze  omstandigheden  terugkomen  en 
ze  naauwkeuriger  nagaan. 

Ten  opzigte  van  de  verhouding  van  den  witten  vloed  tot  de 
gezamenlijke  bewerktuiging,  kan  men  eenen  constitutionelen wit- 
ten vloed , die  uit  een  eigenaardig  ligchaamsgestel  voorkomt , — 
eenen  sympathischen  witten  vloed , die  door  deelneming  der 
scheede  aan  bepaalde  bedrijven  ih  de  bewerktuiging  der  zieken 
veroorzaakt  wordt , - — eenen  metastatischen  witten  vloed , die 
door  verplaatsing  der  ziektestoffen  naar  de  scheede  veroor- 
zaakt is , — eenen  plaatsvervangenden  witten  vloed , die  bij  de 
onderdrukking  van  andere  afscheidingen  en  uitvloeijingen  ver- 
schijnt , — en  eindelijk  eenen  critischen  witten  vloed  aanne- 
men, door  welken  vele  ziekelijke  toestanden  in  de  bewerktui- 
ging beslist  worden. 

Wij  vinden  nog  eenige  bijzondere  soorten  van  slijmvloeijing 
uit  de  teeldeelen  bij  bijzondere  schrijvers  opgegeven.  Zoo  be- 
schrijft  Neumawn  (zie  E.  vow  Siebold’s  Journal,  X,  S.  235) 
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eenen  onechten  slijmvloed  der  teeldeelen,  die  geheel  overeen- 
stemt met  pollutio  diurna  bij  mannen, 

§ 244. 

Omtrent  het  wezen  en  de  bronnen  van  den  witten  vloed , 
zijn  de  gevoelens  der  geneesheeren  in  den  hoogsten  graad  ver- 
schillend.  De  oude  geneesheeren  gaven  in  dit  opzigt  zeer  eigen- 
aardige denkbeelden  op ; zij  verklaarden  den  witten  vloed  uit 
eene  zekere  intemperies  uteri , uit  eene  cacochymia  pituitosa , 
en  Kreyssig  (t.  a.  p.)  gelooft  dat  deze  verklaring  , ofschoon 
ook  minder  bevredigend  dan  die , welke  door  latere  schrij- 
vers bijna  algemeen  is  aangenomen,  volgens  welke  men  hem  als 
het  gevolg  eener  algemeene  zwakte  en  eener  verslapping  van 
het  slijmvlies  beschouwt,  toch  in  een  practisch  oogpunt  min- 
der schadelijk  is,  voor  zoo  ver  dit  andere  gevoelen  noodzakelijk 
tot  eene  verkeerde  geneeskundige  behandeling  kan  verleiden , 
en  misschien,  ten  minste  vaak,  te  vergeefs  tot  het  toedienen 
van  plaatselijke  en  algemeen  versterkende  middelen  aanspoort, 
waar  juist  de  meer  tegenovergestelde  weg  gevolgd  moest , of 
de  genezing  door  eene  algemeene  verbetering  der  vochtmassa 
met  zoogenoemde  altererende  middelen  bereikt  kon  worden. 
Leake  zocht  met  Gullen  de  bron  van  den  witten  vloed  in 
dezelfde  vaten,  die  het  stondenbloed  leveren , vanwaar  de  naam 
van  Menstrua  alba  afkomstig  is ; dit  gevoelen  kon  alleen  bij  den 
witten  vloed  der  baarmoeder  passen,  en  is  evenwel  ook  daar 
verwerpelijk.  Dewees  gelooft , dat  eene  veranderde  werkzaamheid 
der  slijmbeurzen  de  naaste  oorzaak  van  den  witten  vloed  is ; 
Jewel  is  daarentegen  van  gevoelen , dat  een  subacute  of  sle- 
pende ontstekingstoestand  van  den  baarmoederhals  de  menig- 
vuldigste  oorzaak  van  witten  vloed  is.  Yolgens  Elliotson  berust 
de  witte  vloed  op  prikkeling  en  ontsteking  der  deelen,  of  op 
zwakte  derzelve.  De  iatromathematische  geneesheeren  zien  in 
den  witten  vloed  slechts  de  uitkomst  eener  ontsteking , die  de 
vaten  der  aangedane  streken  bij  gelegenheid  van  eene  of  andere 
meer  of  minder  aanzienlijke  verstopping  of  zwelling  in  den 
onderbuik  ondergaan ; terwijl  de  humoraalpathologen  daarin 
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slechts  water  j slijm  en  melk  zien.  Yolgens  Lagneau  zou  men 
thans  volkomen  overtuigd  zijn,  dat  de  witte  vloed  slechts  het 
voortbrengsel  van  de  meer  of  minder  ontstekingachtige  prik- 
keling is  van  het  vlies , dat  de  scheede , de  baarmoeder  en  de 
trompetten  bekleedt.  Carus  stelt  het  wezen  van  den  zoo- 
genoemden  goedaardigen  witten  vloed  in  eene  in  onevenredig- 
heid met  de  algemeene  herstelling  verhoogde  afscheidende  werk- 
zaamheid in  de  slijmvliezen  der  teeldeelen,  welke  door  zeer 
verschillende  oorzaken  veroorzaakt  kan  worden.  Derhalve  zou 
men  moeten  in  het  oog  houden , dat , ofschoon  dikwijls  alge- 
meene zwakte  hierbij  voorkomt,  de  naaste  grond  dezer  slijm- 
vloeijing  toch  eigenlijk  eene  verhoogde  uitscheidende  werkzaam- 
heid is , en  hieruit  opmaken , hoe  verkeerd  het  gevoelen  der 
nieuwere  schrijvers  is,  die  hierbij  alleen  asthenie  wilden  zien. 
Yolgens  von  Siebold  grijpt  er  eene  regelmatige  slijmafscheiding 
in  de  teeldeelen  slechts  zoo  lang  plaats , als  de  levende  kracht , 
de  levenswerkzaamheid  der  slagaderen  en  aderen  der  uitwase- 
mende en  opslorpende  vaten  gestoord  wordt , en  komt  er  ook 
eene  in  hoeveelheid  en  hoedanigheid  afwijkende  af-  en  uit- 
scheiding van  slijm  op , als  een  gevolg  der  overmagtige  slag- 
aderlijkheid  in  het  aderlijk  gedeelte  der  slijmvliezen  en  des 
opgehe venen  evenwigts  tusschen  de  af-  en  uitscheidende  vaten. 
Dit  opgeheven  evenwigt  drukt  zich  bij  den  witten  vloed  niet 
slechts  door  vermeerderde  afscheiding  van  het  slijm  zelf,  maar 
ook  door  het  pijnlijk,  meest  brandend  gevoel,  vooral  bij  de 
pislozing,  en  door  de  zwelling  van  het  slijmvlies  der  scheede, 
en  inzonderheid  harer  klieren , uit.  Deze  aanhaling  zal  ge- 
noegzaam bewijzen,  dat  men  maar  al  te  vaak  van  eenzijdige 
opgeraapte  gevoelens  bij  het  bepalen  van  de  naaste  oorzaak 
der  ziekte  is  uitgegaan.  Wij  hebben  reeds  opgegeven , dat  in 
de  meeste  gevallen  eene  ontsteking  der  scheede  aanwezig  is , 
maar  gelooven  ons  daarom  nog  niet  geregtigd  om  aan  te  ne- 
men , dat  deze  de  naaste  oorzaak  der  ziekte  is ; in  de  meeste 
gevallen  is  zij  de  aanleidende  oorzaak , in  andere  slechts  een 
begeleidend  verschijnsel , hetgeen  duidelijk  daaruit  blijkt , dat 
zy  geheel  ontbreken  kan.  Eene  enkele  verhoogde  afscheidende 
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^yerkzaamheid  is  niet  de  eenige  grond  der  ziekte ; veeleer  moe- 
ten er,  om  de  qualitative  veranderingen  in  het  uitgescheiden 
slijm  te  verklaren , nog  andere  omstandigheden  hier  mede- 
werken. Bij  de  verscheidenheden , die  de  witte  vloed  in  alle 
opzigten  laat  blijken,  en  die  w^ezenlijk  invloed  op  de  ziekte 
hebben , moet  men  er  van  afzien , om  een  alleenstaand  ver- 
schijnsel als  naaste  oorzaak  voor  alle  soorten  en  vormen  van 
witten  vloed  te  beschouwen.  In  vele  zal  eene  verhoogde  af- 
scheidende werkzaamheid  van  het  slijmvlies  der  scheede , met 
eenen  geprikkelden  toestand  of  een  ontstekingachtig  ziekteproces 
gepaard , voor  de  naaste  oorzaak  van  den  witten  vloed  moeten 
gehouden  woorden ; hier  zijn  geene  organische  veranderingen 
aanwezig,  en  de  slijmklieren  en  afscheidende  vaten  hebben 
eene  versterking  van  hunne  verrigtingen  ondergaan.  In  andere 
gevallen  wekt  de  ontsteking  eene  eigenaardige  verandering  in 
het  slijmvlies  der  scheede  op,  die  zich  het  best  met  de  ver- 
schijnselen der  abscesvorming , zoo  als  Meckel  die  beschrijft , 
iaat  vergelijken,  daar  zich  hier  werkelijk  nieuw^e  massa’s  vor- 
men. Ten  gevolge  der  ontsteking  verdikt  zich  namelijk  het 
celweefsel  door  uitzw^eeting  der  stolbare  bloedvezel  tot  een 
zacht , witachtig  vlies  , dat  zeer  spoedig  de  geschiktheid  verkrijgt 
tot  het  afscheiden  van  eene  eigenaardige  vloeistof,  van  etter , 
welks  groote  overeenkomst  met  slijm  door  het  onvoldoende 
van  de  menigte  van  herkenningsmiddelen  genoegzaam  bewezen 
is.  Dit  vlies , dat  bijna  met  het  onderliggend  celweefsel  za- 
menhangt , w ordt  spoedig  zeer  vaatrijk*  deszelfs  aanvankelijk 
gladde  oppervlakte  wordt  ongelijk , doordien  zich  eene  menigte 
van  kleine,  uit  cehveefsel  en  vaten  gevormde  heuveltjes, 
vleeschheuveltjes , op  hetzelve  verheffen,  en  gaat  in  dien  toe- 
stand voort,  etter  af  te  scheiden,  totdat  deszelfs  vaatrijkheid 
afneemt,  de  vleeschheuveltjes  ineenzakken,  en  op  derzelver 
plaats  eene  zelfstandigheid  verschijnt,  die  meer  of  minder  het 
regelmatig  weefsel  van  het  vroeger  aanwezige  heeft.  Dit  be- 
drijf, door  hetwelk  zich  het  slijm  vliesweefsel  in  den  natuur- 
lijken toestand  op  andere  plaatsen  ontwikkelt,  komt  volkomen 
overeen  met  de  ontaarding,  waarin  de  slijmvliezen  zelve  kun- 
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nen  overgaan,  doordien  zich  deze  heuveltjes  en  wratjes  door 
uitzweeting  en  organische  ontaarding  op  het  reeds  aanwezig 
slymvlies  vormen.  Meckel  geeft  ook  als  zijn  gevoelen  op , 
dat  slijmvliezen  veel  gemakkelijker  dan  andere  deelen  in  ette- 
ring  komen,  en  dat  zij,  wat  het  merkwaardigst  daarvan  is, 
deze  geschiktheid  bezitten , zonder  voorafgaande  verwoesting 
van  hun  weefsel,  en  zonder  het  ontstaan  van  een  nieuw,  het- 
geen bij  de  meeste  overige  deelen  vereischt  wordt.  Hier  is 
alleen  de  uitdrukking  ettering  niet  gepast  gekozen.  Wij  moe- 
ten echter  nog  eene  slijmvloeijing  aannemen , die,  zonder  voor- 
afgaande ontsteking,  zich  evenwel  uit  eene  organische  ziekte 
der  scheede  ontwikkelt,  welke  echter  nog  weinig  gekend  is; 
hier  schijnt  eene  wezenlijke  overvoeding  van  het  slijmvlies  plaats 
te  hebben,  waarbij  het  weefsel  losser  wordt,  de  slymklieren 
in  grootte  en  getal  toenemen,  en  meer  slijm  dan  in  den 
natuurlijken  toestand  afscheiden.  Ook  gaat  deze  toestand  later 
meest  in  verdere  ontaarding  over , doordien  de  vaten  variceus 
wmrden,  de  slijmklieren  zich  verharden,  en  in  harde,  knob- 
beiachtige  massa’s  overgaan,  op  wier  oppervlakte  zich  dan  eerst 
wratachtige  ligchamen  vormen,  die  in  groote  mate  slijm  af- 
scheiden. 

§ 245. 

Wat  de  oorzaken  van  den  wdtten  vloed  betreft,  zullen  wij 
bovenal  het  gestel  der  zieken,  voor  zoo  ver  dit  als  oorzaak 
werken  kan,  nagaan.  Yele  schrijvers  geven  met  von  Siebold 
op,  dat  asthenische  voorwerpen,  zwakkelijke,  slijmige , kwaad- 
sappige  gestellen , om  het  even  of  zij  door  de  geboorte  aan- 
geërfd, of  eerst  in  het  vervolg  door  schadelijke  invloeden  ver- 
wekt zijn , bij  voorkeur  aan  dit  gebrek  zijn  blootgesteld.  Ook 
CoLOMBAT  geeft  op,  dat  een  lymphatisch  temperament,  eene 
algemeene  zwakte,  een  kw^aadsappige  toestand  en  eene  zekere 
neiging  der  slijmvliezen  ter  ontsteking,  die  aan  sommige  indi- 
vidu’s eigen  is , voorbeschikkende  oorzaken  tot  dit  gebrek  zijn. 
Dit  gevoelen  schijnt  echter  ten  opzigte  van  den  wdtten  vloed 
der  scheede  niet  zoo  aannemelijk , als  de  schrijvers  hier  be- 
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vreerd  hebben , en  daar  de  ziekte  het  vaakst  van  eenen  ont- 
stekingachtigen  toestand  van  het  slijmvlies  der  scheede  afhan- 
kelijk is,  en  Clarke  zelfs  eenen  vorm  van  de  slijmvloeijing 
beschrijft,  die  niet  zoozeer  van  ^vermeerderde  werkzaamheid 
ontstaat , maar  veeleer  aan  de  vorming  eener  overmatige  hoe- 
veelheid van  bloed , ten  gevolge  eener  gewone  koorts , is  toe  te 
schrijven  , en  de  aanwezige  zwakte  der  bewerktuiging  dikwijls 
niet  als  oorzaak , maar  als  gevolg  van  den  witten  vloed  moet 
beschouwd  worden,  blijkt  reeds  a priori,  dat  de  invloed  des 
geslels  niet  zoo  hoog  mag  worden  aangerekend.  Dit  gevoe- 
len is  ook  door  Marc  d’Espine  bevestigd,  en  van  19  vrou- 
wen , die  aan  witten  vloed  leden , waren  6 van  een  sterk , 
9 van  een  matig  krachtig,  en  slechts  4 van  een  zwak  ge- 
stel. Derhalve  schijnt  het  gestel  meer  op  den  aard  en  den 
vorm  der  ziekte  dan  op  hare  menigvuldigheid  invloed  te  heb- 
ben. 

Ook  is  de  afhankelijkheid  dezer  ziekte  van  den  leeftijd  geens- 
zins iets  standvastigs.  Wel  stemmen  alle  schrijvers  daarin  over- 
een , dat  dit  gebrek  bij  voorkeur  in  den  tijd  van  de  ontwik- 
keling der  huwbaarheid  tot  aan  den  ouden  dag,  en  slechts  bij 
uitzondering  op  andere  leeftijden , voorkomt ; echter  wordt  de 
witte  vloed  inderdaad  dikwijls  genoeg  bij  jonge  meisjes,  en  zelfs 
bij  pasgeboren  kinderen  en  bij  oude  vrouw^en  waargenomen, 
dan  dat  wij  regt  zouden  hebben , om  dit  als  uitzondering  te 
beschouwden.  Wij  kunnen  de  verhouding  van  het  verschijnen  van 
den  witten  vloed  lot  de  verschillende  leeftijden  niet  opgeven, 
maar  wel  moeten  wij  de  aandacht  daarop  vestigen  , dat  deze 
ziekte  naar  deze  omstandigheden  in  haren  aard  gewigtige  ver- 
scheidenheden vertoont.  Bij  pasgeborene  kinderen  kan  men  dit 
gebrek  wel  als  een  aangeboren  constitutioneel  beschouwden ; 
echter  moet  men  altijd  aan  eerie  mogelijke  besmetting  bij  den 
doortogt  des  kinds  door  de  scheede  denken , ingeval  de  moeder 
aan  eenen  kwaadsappigen  en  inzonderheid  eenen  venerischen 
witten  vloed  lijdt.  Bij  geheel  jonge  kinderen  is  dit  gebrek  meestal 
een  gevolg  van  onzuiverheid,  en  van  eene  plaatselijke  wrijving 
der  deelen  bij  het  gaan ; in  andere  gevallen  heeft  het  meest 
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eenen  klierzieken  oorsprong.  Bij  jonge  meisjes  gedurende  de 
ontwikkeling  der  huwbaarheid  heeft  de  witte  vloed  zijne  oor- 
zaak het  menigvuldigst  in  wormen,  en  vooral  in  aarsmaden  in 
den  endeldarm ; hetzij  nu , dat  de  prikkeling  zich  sympathisch 
van  den  endeldarm  naar  de  scheede  uitstrekt , of  dadelijk  door 
de  aarsmaden , die  zich  naar  de  scheede  begeven , veroorzaakt 
w^ordt.  Gedurende  de  ontwikkeling  der  huwbaarheid  en  den 
geheelen  tijd  van  de  geslachtsrijpheid  der  vrouw , hangt  de  witte 
vloed  zeer  vaak  met  de  geslachtsverrigtingen  der  vrouw  zamen , 
en  is  door  eenen  geprikkelden  of  ontstekingachtigen  toestand 
der  geslachtswerktuigen  vergezeld ; in  den  hoogen  ouderdom 
komt  de  witte  vloed  gemeenlijk  als  organische  ziekte  voor,  en 
heeft  een  meer  kwaadaardig  karakter. 

§ 246. 

De  slijmvloed  der  scheede  schijnt , volgens  eenige  waarne- 
mingen, 'van  de  hoedanigheid  des  dampkrings  af  te  han- 
gen. Volgens  CoLOMBAT  wordt  hij  door  eenen  lagen  w^armte- 
graad,  door  groote  vochtigheid  van  den  dampkring,  en  door 
een  lang  verblijf  in  lage,  moerassige  streken  veroorzaakt.  Syl- 
vius  schrijft  aan  deze  oorzaken  toe,  dat  deze  ziekte  zoo  veel- 
vuldig in  Holland  voorkomt , en  Colombat  gelooft , dat  men  haar 
om  dezelfde  reden  in  een  gedeelte  van  België  , in  Normandije 
en  in  verschillende  deelen  van  Engeland  bijzonder  veelvuldig 
aantreft.  Ook  in  Brazilië  zou , zoo  als  von  Siebold  opgeeft , 
dit  gebrek  epidemisch  zijn.  Het  endemisch  verschijnen  van 
hetzelve  zal  echter  wel  voornamelijk  door  de  levenswijze,  die  de 
vrouwen  van  een  bepaald  land  leiden,  veroorzaakt  zijn,  waarop 
wij  dadelijk  zullen  terugkomen.  De  afhankelijkheid  van  den 
witten  vloed  van  atmospherische  invloeden  vertoont  zich  duide- 
lijk door  de  omstandigheid , dat  hij  op  zekere  jaargetijden  veel- 
vuldiger  voorkomt  dan  op  andere.  Zoo  geeft  von  Siebold 
op , dat  hij  in  den  herfst  vooral  het  menigvuldigst  wordt  w^aar- 
genomen , en  vervolgens  schijnt  hij  zich  vooral  in  de  lente  bij 
voorkeur  te  ontwikkelen , met  welke  opgave  bijna  alle  schrijvers 
overeenstemmen.  Ook  heeft  zich  het  epidemisch  voorkomen, 
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onder  zekere  ons  onbekende  atmospherische  of  tellurisclie  om- 
standigheden , in  vele  onbetwijfelbare  waarnemingen  duidelijk 
getoond.  Zoo  was  de  wille  vloed  te  Berlijn  in  den  jare  1722 
endemisch  (Decad,  2,  Act.  med.  Berol,  Yol.  III  et  lY).  Leake 
zag  hem  in  den  herfst  in  Engeland  epidemisch,  terwijl  te 
gelijk  verkoudheden , keelontstekingen  en  buikloopen  heersch- 
ten , die  afwisselend  met  den  witten  vloed  verschenen  (Disposi- 
tion aux  mal.  chron.).  Morgagni,  Baulin  en  Broussonet  na 
men  ook  epidemiën  van  dien  aard  waar ; de  epidemie , die  Rau- 
LiN  waarnam,  heerschte  te  Parijs  in  den  jare  1769,  en  wel 
juist  ten  tijde  van  eene  overmatige  brandende,  drooge  hitte. 
AV E1KART  zag , geheel  anders  om , in  een  klooster  te  St.  Pe- 
tersburg alle  leerlingen  door  witten  vloed  aangetast , omdat 
men  ze , om  haa^  gestel  te  harden , aan  den  invloed  eener 
strenge  koude  blootstelde.  Yolgens  het  Journal  de  Médecine 
van  Roux,  heerschte  in  het  jaar  1769,  te  Noël , in  Frankrijk , 
de  witte  vloed  epidemisch,  en  bij  eene  naauwkeurige  opmer- 
king zal  ieder  geneesheer,  die  gelegenheid  heeft  vele  zieken 
van  dien  aard  waar  te  nemen , inzien , dat  dit  gebrek  in  som- 
mige  jaren  vaker  voorkomt  dan  in  andere.  Het  epidemisch 
verschijnen  kan  van  velerlei  en  geheel  tegenovergestelde  oor- 
zaken afhangen.  Wij  hebben  reeds  opgegeven  , dat  men  in 
Holland  dit  gebrek  bij  voorkeur  aan  den  vochtigen  dampkring 
toeschrijft , in  Brazilië  daarentegen  aan  het  rijkelijk  gebruik 
van  verkoelende  dranken,  vooral  van  limonade,  en  het  misbruik 
van  laauwe  baden.  Ook  wil  von  Siebold  in  Berlijn  eenen 
epidemischen  witten  vloed  aannemen,  die  mogelijk  aan  de  te 
vroegtijdige  geestinspanning  en  opwekking  der  geslachtsdrift, 
aan  het  vast  inrijgen  en  dansen , waartoe  de  kinderen  te  vroeg 
opgeleid  worden , aan  de  ligte  kleeding , vooral  met  korte  rok- 
ken, aan  verkonding,  aan  het  veel  zitten  bij  het  borduren  en 
naaijen,  aan  de  vermoeijenissen  der  groote  stad  door  het  gaan , 
enz.,  zoude  te  wijten  zijn.  Wij  zullen  al  deze  invloeden  bij  de 
levenswijze,  als  oorzaak  van  den  witten  vloed,  naauwkeuriger 
opgeven. 

lY. 
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§ 247. 

De  witte  vloed  is  bij  vrouwen  uit  de  hoogere  standen  even 
menigvuldig , als  bij  die  der  armere  volksklasse  , ofschoon  beider 
omstandigheden  en  levenswijze  volmaakt  verschillen;  maar  wel  zijn 
de  vrouwen  in  groote  steden  veelmeer  aan  denzelven  onderhevig 
dan  die , welke  op  het  land  w^onen.  Wij  moeten  dus  bovenal 
den  invloed  eener  zuivere  , vrije  landlucht , de  sterke  ligchaams- 
bewegingen  op  het  land,  en  de  meer  werkzame,  onbezorgdere 
levenswijze,  als  gunstige  punten  ter  verhoeding  der  ziekte  er- 
kennen. In  volkrijke  steden , die  , gelijk  Colombat  te  regt  aan- 
merkt , het  meest  de  zitplaats  van  den  witten  vloed  zijn , zoo- 
dat , inzonderheid  in  Parijs , en  , naar  de  ondervinding  der  Ber- 
lijnsche  geneesheeren , in  Berlijn,  w^einig  vrouwen  van  dit  gebrek 
vrij  blijven,  w’^erken  de  veelsoortigste  oorzaken  tot  uitbreiding 
van  hetzelve  bij  alle  volksklassen.  Bij  voorname  vrouwen  dragen 
de  schuld  daarvan : de  traagheid , de  vertroeteling , de  zittende 
levenswijze,  het  gestadig  zamenzijn  der  verschillende  geslachten, 
de  veelvuldige  plaatsen  van  vermaak,  het  dikwijls  door  waken 
van  den  nacht , het  dansen , wellustige  bezigheden , het  be- 
oefenen der  kunsten  , die  de  verbeeldingskracht  steeds  opgewekt 
houden  , het  lezen  van  romans , en  de  kunstmatig  bevorderde , 
snelle  ontwikkeling  der  geslachtstelsels , de  opwindingen  van 
hetzelve,  de  zelfbevlekking,  het  misbruik  der  warme  baden, 
het  gebruik  van  verhittende  dranken  en  prikkelende  spijzen , 
het  warm  dekken  des  ligchaams  en  de  velerlei  oorzaken  tot 
verkondingen , enz.  Al  deze  oorzaken  werken  vereenigd  ver- 
zw  akkend  op  de  geheele  bewerktuiging , maar  verwekken  tevens 
eene  verhoogde  gevoeligheid  des  zenuw^stelsels , en  houden  voor- 
namelijk de  teeldeelen  in  eene  opgewektheid , die  de  naaste 
oorzaak  voor  den  witten  vloed  oplevert.  Bij  de  armere  volks- 
klasse w^erkt  het  bew^onen  van  slechte , vochtige  woningen , het 
gebruik  van  onverteerbare , onzuivere  levensmiddelen , het  aan- 
houdend zitten  of  de  hevige  ligchamelijke  inspanningen , ne- 
derdrukkende  gemoedsaandoeningen , of  uitspattingen  in  het 
liefdegenot , enz. , schadelijk  ; al  deze  omstandigheden  veroor- 
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Zäkcn  Gcnc  onmiddcllijkc  zwakte  en  een  bederf  der  vochten  , 
en  geven  dan,  bijf  de  gewone  onzindelijkheid  der  teeldeelen , 
tot  den  op  oiganisojje  ontaarding  berustenden , meer  kwaadaar- 
digen  witten  vloed  aanleiding ; de  witte  vloed  heeft  in  dit  op- 
zigt  dezelfde  oorzaken  als  de  bleekzucht , en  wij  kunnen  ons 
inderdaad  over  de  menigvuldigheid  van  dit  gebrek  bij  vrouwen 
in  .groote  steden  niet  verwonderen. 

j 'Het  eerst  oefenen  de  geslachtsverrigtingen  onder  de  bijzondere 
oorzaken  eenen  gewigtigen  invloed  op  het  ontstaan  van  den 
witten  vloed  uit.  De  ontwikkeling  der  huwbaarheid  verwekt 
zeer  dikwijls  deze  ziekte,  en  de  afhankelijkheid  dezer 'laatste 
van  dezelve  is  duidelijk  bewijsbaar  uit  de  bijzonderheid,  dat 
zij  bij  de  volkomene  geslachtsont wikkeling  niet  zelden  volkomen 
wegblijft.  De  opgewektheid  der  teeldeelen  op  dien  tijd,  de  con- 
gestive  toestanden,  waarin  zij  verheeren,  verklaren  het  ver- 
schijnen der  ziekte  genoegzaam , en  wij  zullen  haar  dus  hier 
meestal  in  den  meer  acuten  vorm  aantrelFen ; het  slijmvlies  is 
rood , en  verkeert  in  eene  subacute  ontsteking.  De  uitvloeijing 
zelve  heeft  een  goedaardige  hoedanigheid,  gelijkt  op  zuiver  slijm, 
en  vertoont  eene  witte  kleur  en  eene  matige  taaiheid;  alleen 
bij  cücochymische  of  kwaadsappige  voorwerpen  is  zij  veranderd* 
De  bijslaap  zelf  moet  niet  slechts  als  werktuigelijke  oorzaak 
van  den  witten  vloed  bij  eene  te  veelvuldige  uitoefening  van 
denzelven  worden  aangezien  , maar  hij  werkt  ook  door  de  daarbij 
plaatsgrijpende  geslachtsopwekking  dynamisch,  en  verwekt  eenen 
geprikkelden  toestand  der  scheede  als  naaste  oorzaak  van  den 
witten  vloed.  Deze  kan  dan  ook  het  gevolg  van  eenen  matigen 
bijslaap  zijn,  en  verschijnt  ook  wel  na  elke  bijwoning  bij  zeer 
gevoelige , zwakke  voorwerpen.  Voorbeelden  van  dien  aard  zijn 
ons  soms  voorgekomen , . waarin  na  den  bijslaap  telkens  eene 
slijmontlasting  uit  de  scheede  plaats  greep  , die  eenige  dagen 
aanhield.  In  zeer  bijzondere  .betrekking  staat  de  stondenvloed 
tot  den  witten  vloed,  welke  betrekking  dan  ook,  gelijk  reeds 
opgegeven  is,  verschillende  schrijvers  verleid  heeft,  de  bron 
van  den  witten  vloed  met  die  van'  het  stondenbloed  gelijk  te 
stellen.  De  ten  tijde  van  de  ontwikkeling  der  huwbaarlieid 
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verschijnende  witte  vloed  schijnt  vooral  in  de  verhinderde  ont- 
wikkeling der  stondenwerkzaamheid  zijnen  grond  te  hebben ; 
want  hij  verdwijnt,  zoodra  deze  uitvloeijing  zich  ontwikkeld 
heeft.  Zeer  vaak  vertoont  zich  ook  later,  gedurende  de  rijpheid 
der  vrouw , deze  ziekte  plaatsvervangend  bij  onderdrukking  van 
den  stondenvloed , en  de  zoogenoemde  witte  stonden  zijn  een  der 
menigvuldigste  verschijnselen;  gemeenlijk  vertoonen  zij  zich  zoo, 
dat  er  eenige  dagen  vóór  het  verschijnen  der  roode  uitvloeijing 
eene  slijmvloeijing  der  scheede  opkomt,  en  na  het  ophouden 
• van  de  bloedvloeijing  nog  eenigen  tijd  voortduurt.  Naar  ons 
gevoelen  w^ordt , in  zulke  gevallen , de  slijmvloeijing  niet  door  de 
vaten  , welke  het  stondenbloed  uitscheiden , veroorzaakt , zoo 
als  vele  schrijvers  opgeven,  doordien  deze  een  weiachtig,  slij- 
mig  vocht  in  plaats  van  stondenbloed  zouden  afscheiden,  en 
wel  op  die  wdjze,  dat  de  afscheidingswxrkzaamheid  in  beide  ge- 
vallen geheel  dezelfde  zijn  zou ; dit  laatste  kan  niet  aangeno- 
men woorden , en  zoo  al  dezelfde  vaten  in  eenige  gevallen  slijm 
uitscheiden,  moeten  wdj  aannemen,  dat  zij  door  de  stonden- 
w^erkzaamheid  in  eenen  geprikkelden  toestand  gebragt  zijn,  en 
deze  nu  even  als  elke  andere  plaatselijke  prikkelende  oorzaak 
werkt.  Zoo  door  de  stondenw  erkzaamheid  werkelijk  slijm  werd 
uitgescheiden,  dan  moest  het  stondenbloed,  door  eene  eigen- 
aardige vochtontaarding , eene  lymphatische,  slijmige  hoedanig- 
heid aannemen.  De  stondenvloed  werkt  hier  steeds  als  prik- 
kelende oorzaak  tot  het  verwekken  van  wdtten  vloed.  In  andere 
gevallen  zien  wuj  den  slijmvloed  der  teeldeelen  ten  gevolge 
van  eenen  overmatigen  stondenvloed , die  zw^akte  en  verslap- 
ping der  afscheidende  vaten  nalaat , zoodat  deze , na  het  einde 
van  den  stondenvloed , in  hunne  natuurlijke  verrigting  verhin- 
derd, eene  slijmvloeijing  veroorzaken.  De  waarnemingen,  dat 
zich  in  de  zw^angerschap  een  slijmvloed  der  scheede  ontwikkelt, 
of  de  reeds  bestaande  witte  vloed  klimt , die  zich  vaak  aan 
den  geneesheer  vertoonen , zijn  uit  de  physiologische  veran- 
deringen der  teeldeelen  gedurende  dit  bedrijf  verklaarbaar ; 
de  verwijding  der  scheede , de  natuurlijk  zich  ontwikkelende 
sterke  afscheiding  in  dezelve , de  sterke  ontwikkeling  van  het 
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slijmvlies  zijn  de  gewigtigste  punten  Ier  verwekking  eener 
slijmvloeijing.  Niet  minder  dikwijls  zullen  de  haring  en  het 
kraambed  uit  velerlei  oorzaken , bij  eene  niet  geschikte  be- 
handeling, tot  de  slijmvloeijing  der  scheede  aanleiding  geven. 
Het  te  sterk  verwerken  der  weeën  en  de  verhoogde  vochtaandrang 
naar  de  teeldeelen,  te  lang  verwijl  van  het  hoofd  in  de  scheede  , 
beleedigingen  derzelve  bij  kunstmatige  verlossingen , misbruik 
der  plaatselijke  dampbaden  bij  de  haring,  niet  behoorlijk  uit- 
vieren van  het  kraambed  en  hierdoor  verhinderde  volkomene 
teruggang  der  ontw  ikkeling  in  de  teeldeelen , zorgeloosheid  ten 
opzigte  van  de  behoorlijke  zweetafscheiding , onzindelijkheid  en 
prikkelende , scherpe  kraamzuivering , zijn  de  voornaamste  oor- 
zaken , welke  op  dien  tijd  witten  vloed  kunnen  voortbrengen. 
Ook  kan  het  bedrijf  van  het  zogen  , ofschoon  onder  verschil- 
lende omstandigheden  , met  witten  vloed  in  verband  staan.  Bij 
volbloedige,  sterke  vrouwen  verschijnt  de  witte  vloed  ligt,  bij 
het  afbreken  van  de  afscheiding  der  borsten , als  plaatsvervanger 
daarvan;  bij  zwakkelijke  voorwerpen  zal , juist  integendeel , eene 
in  evenredigheid  tot  de  bewerktuiging  te  sterke  afscheiding  der 
borsten  consensueel  verzwakkend  op  het  slijmvlies  der  scheede 
werken  en  aanleiding  tot  witten  vloed  geven, 

§ 248. 

Gewigtige  en  veelvuldige  oorzaken  van  den  witten  vloed  zijn 
voorts  werktuigelijk  werkende  prikkels;  b.  v.  het  dragen  van 
te  groote  pessaria  of  te  dikke  sponsen , de  zelfbevlekking , de 
ruw^  uitgevoerde  bijslaap,  tegennatuurlijke  vorming  van  vreemde 
ligchamen  in  de  scheede  of  de  nabijgelegene  deelen , zoo  als 
polypen  en  andere  gezwellen  in  de  scheede,  blaassteenen  en 
blaaspolypen  , het  terughouden  van  verharde  drekmassa’s  in 
den  endeldarm,  en  andere  gezwellen  in  deze  deelen.  Plaatse- 
lijke prikkeling  den  scheede  door  scherpe  afscheidingen  zal  in 
andere  gevallen  oorzaak  van  den  witten  vloed  zijn , zoo  als  de 
uitvloeijing  van  scherpe  stoffen  uit  de  baarmoeder,  te  zeer 
prikkelend  stondenbloed , de  bij  scirrhus  en  kanker  plaatsgrij- 
pende afscheidingen  in  de  baarmoeder  en  de  scheede , scherpe  , 
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kwalij kriekende  kraamzuivering , eene  in  verrotting  overgegane 
vrucht  in  de  baarmoeder , ettervormingen  in  de  teeldeelen  door 
abscessen  en  zweren,  doorgang  van  de  pis  en  de  drekstoffen 
door  de  scheede  bij  blaas-  en  endeldarm-scheedefistels , enz. ; 
voorts  aarsmaden  in  den  endeldarm , uitzakking  der  baarmoeder 
en  der  scheede,  waarbij  het  slijmvlies  der  scheede  aan  eene 
werktuigelijke  prikkeling  wordt  blootgesteld.  Al  deze  oorzaken 
wekken  eenen  geprikkelden  toestand  van  het  slijmvlies  der 
scheede  op , zoodat  deze  aanvankelijk  zelfs  in  eenen  ontste- 
kingachtigen  toestand  gebragt  wordt,  die  door  de  aanhoudende 
prikkeling  slepend  wordt , en  dan  aanleiding  geeft  tot  organische 
veranderingen.  Maar  ook  de  op  eene  tegenovergestelde  wijze 
werkende,  verzwakkende  oorzaken  kunnen  door  verslapping 
van  het  slijmvlies  werken  ; hiertoe  behooren  het  misbruik  der 
stoven,  der  laauwe  baden,  der  dampbaden,  der  verslappende 
inspuitingen  in  de  scheede,  hevige  bloedingen  uit  de  teeldee- 
len , enz. 

Op  eene  zeer  stellige  wijze  hangt  de  witte  vloed  van  de 
toestanden  der  spijsverterings werktuigen  en  van  het  gebruik 
van  zekere  spijzen  en  dranken , als  ook  van  het  gebruik  van 
velerlei  geneesmiddelen  af.  ' Opstoppingen  in-  het  poortader- 
stelsel , stoornissen  der  spijsverteringswerktuigen  van  allerlei 
aard,  het  gebruik  van  verhittende  of  verslappende  dranken, 
van  prikkelende  of  onverteerbare  spijzen , voorts  het  gebruik 
van  te  veel  plantaardig  voedsel,  vooral  van  veel  meelspijzen, 
groenten  en  peulvruchten,  het  menigvuldig  gebruik  van  jong, 
niet  uitgegist , slecht  van  hop  voorzien  bier , van  slecht  water , 
vooral  slakken,  visschen  en  kikkerbillen , zijn  oorzaak  van  den 
witten  vloed.  Bijzonder  veelvuldig  is  de'  witte  vloed  ten  ge- 
volge van  het  misbruik  van  geneesmiddelen , die  prikkelend  op 
het  geslachtsstelsel  werken , en  tot  opwekking  van  den  ston- 
denvloed dikwijls  in  overmaat  toegediend  worden,  zoo  als  van 
aloë,  sabina , prikkelende  gomharsen,  enz.  Yan  den  ande- 
ren kant  zal  ook  de  overmaat  van  verslappende  spijzen  en 
dranken  en  van  te  sterke  purgeermiddelen  den  aanleg  tot  wit- 
ten vloed  veroorzaken,  De  onloochenbare  werking  van  treurige 
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gemoedsaandoeningen  en  hevige  inspanningen  van  den  geest  op 
de  verwekking  en  verergering  van  den  witten  vloed  wil  Colom- 
BAT  uit  de  onmiddellijke  medegevoeligheid , die  de  hersenen 
met  de  geslachtswerktuigen  vertoonen  , verklaren  , en  inderdaad 
moet  men  ook  tot  dit  gevoelen  overhellen,  zoo  men  de 
oogenblikkelijke  werkingen  der  gemoedsaandoeningen  in  deze 
ziekte  waarneemt.  Zoo  verhaalt  Colombat  van  eene  dame, 
dat.  zij,  op  het  oogenblik , dat  zij  den  dood  harer  eenige  doch^ 
ter  vreesde,  plotseling  door  witten  vloed  aangetast  werd,  en 
eeri  jong  23jarig  meisje , wder  beminde  door  soldaten  aange— 
grepen  Averd,  terwdjl  zij  zelve  slechts  door  een  toeval  kon 
ontvlugten , w^erd  oogenblikkelijk  door  eenen  sterken  slijmvloed 
uit')  de  scheede  aangetast.  . , 

§ 249. 

» 

In  een  groot  getal  gevallen  zal  de  slijmvloed  der  scheede 
door  onderdrukking  van  natuurlijke  of  onregelmatige  ontlastin- 
gen en  afscheidingen  uit  andere  deelen  en  w^erktuigen  des  lig- 
chaams  veroorzaakt  worden.  Hiertoe  behoort  vooral  de  onder- 
drukking der  zweetafscheiding,  door  verkonding,  doornat  wor- 
den , vooral  van  de  voeten ; ten  gevolge  daarvan  verschijnt  de 
catarrhale  'vorm  van  den  witten  vloed,  die  zich  door  enkele 
verschijnselen  duidelijk  van  de  overige  onderscheidt , en  een 
der  menigvuldigste  vormen  dezer  ziekte  uitmaakt.  Deze  heeft 
een  volkomen  goedaardig  karakter,  en,  zoo  hij  niet  met 
andere  ziekelijke  toestanden  zamengesteld  is , een  zeer  regel- 
matig , in  bepaalde  tijdperken  verdeelbaar  beloop.  In  het  eerste 
tijdperk  komt  eene  meer  of  minder  hevige  prikkeling  der 
scheede  op,  die  tot  ontsteking  kan  klimmen,  en  dan  met  de 
reeds  opgegevene  verschijnselen  gepaard  is ; het  tweede  tijd- 
perk begint  na  eenige  dagen,  en  kenmerkt  zich  door  het  ver- 
schijnen eener  meer  weiachtige  uitvloeijing , en  door  de  ver- 
heffing der  prikkeling  en  ontsteking;  in  het  derde  tijdperk, 
dat  vaak  reeds  op  den  Ssten  of  dag  zich  ontwikkelt , wordt 
de  afscheiding  ruimer , en  het  uitgescheiden  slijm  vertoont  eene 
taaijere  , dikkere  hoedanigheid  , de  verschijnselen  van  prikkeling 
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en  ontsteking  laten  daarentegen  na.  Thans  verdwijnt  nu  de 
ziekte,  of  gaat  in  het  vierde  tijdperk  over,  waarin  de  slijm- 
vloeijing  gemeenlijk  aan  organische  veranderingen  toe  te  schrij- 
\’en  is.  Reeds  hoven  is  opgegeven , dat  de  onderdrukking  der 
rnaandelijksche  zuivering  en  der  zogafscheiding  in  de  horsten 
eene  menigvuldige  aanleiding  tot  ontwikkeling  van  den  witten 
vloed  is , zoo  ook  de  onderdrukking  van  de  kraamzuivering , van 
de  aanheijenvloeijing , van  buikloop,  van  ettering,  van  oude  zwe- 
ren  of  van  eene  fontanel.  Deze  oorzaken  brengen  dus  den 
metastatischen  witten  vloed  voort.  Critisch  verschijnt  de  witte 
vloed  niet  alleen  heete , maar  ook  bij  slepende  ziekten : 
zoo  verschijnt  hij  tegen  het  einde  van  heete  of  zeer  hevige 
sj'mptomatische  koortsen , bij  ontstekingen  der  ingewanden , 
tegen  het  einde  van  uitslagziekten , van  mazelen , roodvonk , 
pokken,  waardoor  alsdan  de  verschijnselen  der  oorspronkelijke 
ziekte  verminderd  worden ; voorts  vertoont  zich  de  witte  vloed 
bij  verouderde  catarrhen  in  andere  deelen,  bij  slepende  uit- 
slagziekten , enz. , als  crisis.  — Een  bijzonder  gewigtige  vorm 
is  die  witte  vloed , welke  op  specifieke  kwaadsappigheden  be- 
rust ; hiertoe  behoort  de  venerische , scrophuleuse , herpeti- 
sche , jichtige  en  kankerachtige  witte  vloed.  Daar  inzonderheid 
ten  opzigte  van  de  behandeling  de  oorzaak  van  het  hoogste 
gewigt  moet  zyn , en  men  gemakkelijk  inziet , dat  alle  plaat- 
selijke behandeling,  zonder  inachtneming  der  bestaande  spe- 
cifieke oorzaken,  doelloos,  zoo  niet  schadelijk  zijn  zou,  moet 
men  altijd  zijn  best  doen , om  de  karakteristieke  verschijnselen 
van  dezen  kwaadsappiger!  witten  vloed,  en  vooral  van  den  ve- 
nerischen, uit  te  vorschen , daar  door  het  niet  herkennen  der 
laatste  het  venerisch  vergift  zich  ligt  door  de  geheele  bewerk- 
tuiging  der  vrouw  kan  voortplanten.  Echter  zijn  de  pogingen 
daartoe  geheel  zonder  gevolg  gebleven , en  de  geneesheer  was 
altijd  beperkt , om  bij  het  opsporen  der  oorzaken  tot  het 
geheele  gestel  der  zieke  en  de  berigten  der  zieke  en  barer 
betrekkingen  zijne  toevlugt  te  nemen.  In  latere  tijden  hebben 
vooral  de  Fransche  schrijvers  dit  gedeelte  der  herkenning 
tiachten  meer  volkomen  te  maken,  en  inzonderheid  verdienen 
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de  berigten  van  Donn^  dienaangaande  de  geheele  opmerkzaam- 
heid der  geneesheeren.  Maar  bovenal  heeft  Colombat  dit  onder- 
werp met  veel  omzigtigheid  behandeld.  Gualt,  Charleton,  vaw 
SwiETEN  en  eenige  andere  schrijvers  gelooven , dat  de  veneri- 
sche witte  vloed  van  den  ingang  der  scheede  zijnen  oorsprong 
neemt,  vooral  van  de  omstreek  der  pisbuis  en  van  de  tus- 
schen  de  kleine  lippen  gelegene  holten  ; andere  schrijvers  hou- 
den wel  het  onderzoek  der  teeldeelen  in  dit  opzigt  niet  voor 
onbedriegelijk,  zoo  als  Astruc  , Baillou  , Pitcorn  , Raymond, 
maar  gelooven , dat  het  in  alle  gevallen  tot  leiding  van  de 
herkenning  kan  strekken.  B.  Bell  en  Ricord  zijn  van  ge- 
voelen , dat  het  slijmvlies  der  pisbuis  de  zitplaats  der  veneri- 
sche slijmuitvloeijingen  is,  en  raden  dus  aan,  dit  kanaal  met 
de  vingertoppen  van  achteren  naar  voren  te  drukken  , in  welk 
geval  het  slijm  dan  uitvloeijen  zou.  Talrijke  en  welgegronde 
daadzaken  bewijzen  echter,  gelijk  Colombat  opgeeft , dat  alle 
besluiten,  die  men  uit  de  plaats  der  slijmvloeijing  ten  opzigte 
van  de  herkenning  opmaakt,  slechts  geringe  waarde  hebben.  Een 
groot  aantal  van  de  oude  geneesheeren , zoo  als  J.  Fernel  (La 
pathologie  de  J.  Fernel,  Liv.  IV,  16),  J.  Liebault  (De  la 
santé , fecondité  et  maladies  des  femmes , liv.  V) , Mercatus 
(De  affect,  mulierum,  lib.  I,  cap.  15),  Rodericus  a Castro  (De 
morbis  mulierum,  lib.  I,  cap.  4),  L.  Pé  (Maladies  des  fem- 
mes , lib.  II , cap.  36) , Primerose  (de  morbis  mulierum  et 
Symptom.,  lib.  V),  Mauriceau  (Maladies  des  femmes,  Anat.  des 
part.  int.  cap  6) , Charleton  (De  catam.  et  uteri  rheumatismo , 
cap.  8) , P.  Trefurt  (Emmenolog,  cap.  10) , en  Baglivi  (De 
praxi  medica , lib.  II , cap.  8)  hebben  in  de  evenredigheid 
van  den  slijmvloed  tot  den  stondenvloed  een  onbedriegelijk 
middel  ter  naauwkeurige  herkenning  van  denzelven  gemeend 
te  vinden.  De  venerische  slijmvloed  der  scheede  zou  namelijk 
gedurende  den  stondenvloed  voortduren ; de  niet  venerische , 
eenvoudige  witte  vloed  zou  daarentegen  door  het  verschijnen 
der  maandelijksche  zuivering  afgebroken  worden.  Dit  tee- 
ken  is  echter  even  onzeker,  als  hetgeen  uit  de  zitplaats  der 
ziekte  ontleend  wordt.  De  verschijnselen , die  de  uitvloeijing 
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vergezellen,  zoo  als  het  gevoel  van  hitte  en  pijn  by  de  pis- 
lozing, en  de  pijnen,  die  de  uitvloeijing  voorafgaan,  zijn  wel 
door  Pinel  en ' Charleton  , de  zamenstelling  der  pisbuisontste- 
king met  ontsteking  der  scheede  door  Picord  , en  de  bleeke 
roodheid  met  witte  en  koperachtige  vlakken  door  Richerawd 
als  stellige  herkenningsteekenen  opgegeven , welke  ter  onder- 
scheiding van  den  venerischen  witten  vloed  van  andere  zou 
dienen ; maar  deze  omstandigheden  zijn  gebleken  geen  stand 
te  kunnen  houden.  Inderdaad  verschillen  nog  in  al  de  opge- 
noemde opzigten  de  gevoelens  der  schrijvers , en  Lagneau  uit 
zijn  gevoelen  geheel  tegen  Astruc  en  anderen,  dat  bij  den 
constitutionelen  venerischen  witten  vloed  de  stof  der  uitvloei- 
jing niet  uitsluitend  door  de  schaamlippen  en  de  scheede  op- 
geleverd wordt , maar  ook , en  dat  wel  hoofdzakelijk , van  het 
inwendig  vlies  der  baarmoeder . komt.  Dus  blijkt  duidelijk, 
dat  noch  de  , zitplaats  der  ziekte , de  begeleidende  verschijnse- 
len , noch  de  kleur  en  hoeveelheid  der  uitvloeijing  en  hare 
hoedanigheid,  den  aard  der  ziekte  kunnen  verklaren,  en  Cül- 
LERiER,  Lagneau  CU  Dicord  hebben  zich  ook  voor  dit  ge- 
voelen verklaard , . dat  reeds  Sauvage  in  de  volgende  w^oorden 
uitdrukt:  »Nee  dantur  limites,  qui  genus  gonorrhoeae  in  mu- 
lieribus  a leucorrhoa  discernant.”  Dit  zoo  gewigtig  punt  der 
herkenningsleer  zocht  Donné  door  het  gebruik  des  microscoops 
op  te  helderen,  en  kw^am  door  zijne  onderzoekingen  tot  de 
volgende  uitkomsten.  Bij  de  venerische  slijmvloeijing  is  de 
uitvloeijende  afgescheidene  stof  altijd  etterachtig,  d.  i.  eene 
zekere  hoeveelheid  slijm  is  met  het  aan  de  scheede  eigen  slijm 
gemengd.  In  dit  geval  bevat  de  uitvloeijing  eene  menigte  van 
diertjes , die  Donné  trichomonas  vaginalis  noemt , en  die  men 
dan  waarneemt , wanneer  men  een  droppel  dezer  slijmig-etter- 
achtige  vloeistof  tusschen  twee  dunne  glasplaten  brengt , en 
onder  eenen  microscoop  van  250 — SOOvoudige  vergrooting  w^aar- 
neemt.  Het  ligchaam  dezer  infusiediertjes  is  doorschijnend, 
heeft  een  ronden  of  ovalen  vorm , en  eene  middellijn  van 
tot  Yjs  millimeter ; gemeenlijk  zijn  twee  tot  zes  zulke  dieren  in 
eene  groep  vereenigd.  Wanneer  men  ze  bij  het  licht  eener 
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lamp  onderzoekt , ziet  men  somtijds , dat  zij  zich  bewegen , en 
inzonderheid , dat  zij  een  draadvormig , uitermate  fijn  aan- 
hangsel naar  alle  rigtingen  wenden ; door  dit  aanhangsel  kan 
men  ze  van  de  ronde  en  levenlooze  kogeltjes , die  in  den  et- 
ter der  phlegmoneuse  ontsteking  aanwezig  zijn  , onderscheiden , 
in  welken  laatsten  nooit  diertjes  worden  aangetrofFen,  De  uit- 
vloeijing  bij  den  eenvoudigen  witten  vloed  is  dik  , roomachtig , 
en  laat  zich  tusschen  de  vingers  niet  in  draden  trekken  ; zij 
maakt  lakmoespapier  rood , en  schijnt  uit  kleine  ovale  lig- 
chaampjes  zamengesteld , die  het  aanzien  van  vliesjes  of  van 
kleine  schubben  van  het  slijmvlies  vertoonen;  zij  bevat  nooit 
afgietseldiertjes , die  men  alleen  in  de  venerische  uitvloeijing 
vindt ; buitendien  krijgt  zij  door  ammonia  eene  geleiachtige  en 
tot  draden  uitrekbare  vastheid,  wanneer  zij  met  etter  gemengd 
is‘,  hetgeen  in  het  tegenovergestelde  geval  niet  plaats  grijpt. 
Wanneer  zich  eene  slijmig-etterachtige  afscheiding  ontwikkeld 
heeft,  hetzij  ten  gevolge  eener  prikkelende  inspuiting  of  eener 
andere  plaatselijke  oorzaak  der  ontsteking,  onafhankelijk  van 
het  venerisch  vergift , ontstaan  de  afgietseldiertjes  nooit , of- 
schoon de  afgescheidene  stof  zich  even  als  die  der  venerische 
slijmvloeijing  gedraagt , d.  i. , met  ammonia  behandeld , eene 
slijmige,  taaije  en  in  draden  uitrekbare  massa  vormt. 

§ 250. 

Om  het  slijm  der  scheede  van  dat  der  baarmoeder  te  on- 
derscheiden, heeft  men  op  de  volgende  punten  te  letten ; het 
eerste  is  niet  alleen  dik,  roomachtig,  en  niet  tot  draden  te 
trekken ; het  is  ook  zuur  , en  maakt  lakmoespapier  rood , ter- 
wijl het  uit  de  baarmoeder  afgescheiden  slijm  altijd  loogzoutig 
is,  tournesolpapier  blaauw  kleurt,  jviolensap  groen;  en  ‘ein- 
delijk eene  geleiachtige  zelfstandigheid  heeft,  zich  in  draden 
laat  trekken , en  zoo  taai  is , dat  het  slechts  met  moeite  van 
den  omtrek  der  baarmoeder  af  te  scheiden  is.  Gluge  (Anato- 
misch-mikroskopische Untersuchungen  zur  allgemeinen  und 
speciellen  Pathologie,  Heft  1839,  S.  23)  heeft  ook  omtrent 
de  venerische  uitvloeijing  bij  de  vrouw  waarnemingen  gedaan', 
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en  het  volgende  medegedeeld:  »Het  is  hier  moeijelijk  uit  te 
maken,  of  de  schanker  hier  een  eigenaardig  bijmengsel  in  de 
afscheiding  te  weeg  brengt.  Men  vindt  speekselkogeltjes , et- 
terkogeltjes ; de  epitheliumligchaampjes  zijn  aanwezig,  of  ont- 
breken.” — Somwijlen,  vooral  waanneer  er  nog  geene  afdoende 
behandeling  had  plaats  gegrepen , vond  hij  de  door  Donné 
ontdekte  diertjes , de  zoogenoemde  Trichomonades , en  derzelver 
beschrijving  over  het  geheel  bevestigd ; echter  vestigt  hij  de 
aandacht  op  de  groote  verscheidenheid  van  derzelver  vormen, 
die  zeer  in  het  oog  loopend  is.  Meest  zijn  het  eenigzins  elli- 
ptische, rondachtige  ligchamen  , met  draadvormige  aanhangsels  , 
die  afgescheiden  of  in  groepen  vereenigd  kunnen  zijn.  Men 
ziet  duidelijke  bewegingen  op  die  plaats ; het  geheele  ligchaam 
wimpert.  Het  dier  heeft  gelijkenis  met  de  afgietseldiertjes, 
die  hij  in  het  Seine- water  zag ; aan  deze  diertjes  wil  hij  , daar 
zij  bij  mannen  niet  voorkomen , en  daar  zij  ook  bij  de  venus- 
ziekte der  vrouwen  niet  bestendig  zijn,  geen  gewigt  hechten. 
Daar  de  onderzoekingen  van  Donné  van  andere  kanten  ook  als 
niet  geheel  juist  erkend  zijn,  zouden  zijne  opgaven  volgens 
Gluge  ook  altijd  slechts  gedeeltelijk  van  gewigt  zijn. 

§ 251.. 

De  slijmvloed  der  scheede  kan  met  andere  ziekte  vormen  ver- 
wisseld worden,  en  men  moet  altijd  alle  aanwezige  verschijnse- 
len zorgvuldig  waarnemen  en  naauwkeurig  overwegen , voordat 
men  omtrent  den  aanwezigen  ziektevorm  een  oordeel  velt,  De 
ziekten,  waarmede  hij  zou  kunnen  verwisseld  worden,  zijn: 
a)  Met  de  uitvloeijing , die  van  zweren , abcessen , vleeschge- 
zwellen , polypen  der  scheede  en  der  baarmoeder  afhangen.  De 
diagnostische  kenmerken  berusten  hier  deels  op  de  hoedanig- 
heid der  uitvloeijing,  deels  op  de  begeleidende  verschijnselen 
der  ziekte.  Gemeenlijk  is , bij  al  deze  organische  gebreken , de 
uitvloeijing  meer  of  minder  roodachtig  en  met  bloedstrepen 
gemengd,  meer  gelijkend  op  zuiveren  etter,  maar  bleek,  wa- 
terig , bruinachtig  enz. ; in  de  kwaadaardige  gevallen  heeft  zij 
een  eigenaardigen  specifieken  reuk , en  is  in  den  hoogsten  graad 
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scherp  en  bytend.  Bij  de  zweren  der  scheede  en  der  baar- 
moeder zouden  de  algemeene  verschijnselen  eener  heete  ont- 
steking in  eenen  veel  hoogeren  graad  daarop  volgen,  zoo  als 
VON  Siebold  opgeeft.  Deze  verschijnselen  zijn  echter  voor  de 
zweer  volstrekt  niet  karakteristiek ; integendeel  zullen  zij  veel 
vaker  geheel  ontbreken ; alleen  de  hoedanigheid  der  afgeschei- 
dene stof  en  het  onderzoek  der  teeldeelen dat  bij  eene  diepe 
ligging  der  zweren  met  den  baarmoederspiegel  uitgevoerd  moet 
worden  , kunnen  hier  de  herkenning  stellig  maken.  Zoo  zich 
een  absces  in  de  nabuurschap  der  scheede , b.  v.  tusschen  deze 
en  den  endeldarm  vormt,  zullen  het  regelmatig  beloop  van 
dezen  ziektevorm , de  voorafgaande  hevige  ontsteking,  de  later 
verschijnende  kloppende  pijn  op  eene  bepaalde  plaats , de  plot- 
seling opkomende  sterkere  uitvloeijing  van  etter  bij  de  ope- 
ning  van  het  abces , en  de  niet  bestendig  aanwezige  uitvloei- 
jing van  etter  in  den  lateren  tijd,  de  herkenning  der  ziekte 
ligt  toelaten.  Uitvloeijingen  van  tegennatuurlijke  afscheidingen , 
die  door  organische  veranderingen,  bij  baarmoederkanker,  po- 
lypen  enz. , te  weeg  gebragt  worden , mogen  met  den  witten 
vloed , die  als  consensuele  aandoening  van  het  slijmvlies  der 
scheede  deze  gebreken  bijna  steeds  vergezelt,  niet  verwisseld 
worden , en  onderscheiden  zich  door  de  waterige , rotachtige 
en  hoogst  kwalijk  riekende  hoedanigheid  der  uitvloeijing.  b) 
•Met  de  wankleurige  stonden.  Hier  zal  moeijelijk  eene  verwis- 
seling mogelijk  zijn : zoo  niet  de  witte  vloed  plaatsvervanger 
is  van  den  stondenvloed , en  de  hoedanigheid  van  het  stonden- 
bloed  op  eene  tegennatuurlijke  wijze  veranderd  is , zal  deze 
onder  alle  omstandigheden  eene  bloederige  vloeistof  opleveren , 
zoodat  de  hoedanigheid  der  uitvloeijing  aan  de  herkenning  ze- 
kerheid verschaft ; buitendien  houdt  de  wankleurige  stonden- 
vloed altijd  zijne  tijdperken,  terwijl  de  witte  vloed  toch  altijd 
minder  of  meer  bestendig , of  ten  minste  onregelmatig  tus- 
schenpoozend  verschijnt,  en  alleen  ten  tijde  der  maandelijksche 
zuivering  sterker  wordt,  c)  Met  den  witten  vloed  der  baarmoe- 
der. Hier  is  de  vaststelling  der  herkenning  moeijelijker  dan 
men  zou  verwachten  , en  desniettemin  is  zij  voor  den  genees- 
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heer  van  het  hoogste  belang,  daar  deze  beide  ziekten  eene 
verschillende  behandeling  vereischen , en  de  middelen , die  bij 
de  eene  nuttig  zijn , bij  de  andere  kunnen  schaden.  Dewees  geeft 
op,  dat  in  alle  gevallen,  waar  de  uitvloeijing  haren  oorsprong 
uit  de  baarmoeder  nam,  de  volgende  verschijnselen  waargeno- 
men weerden:  1)  Gedurende  den  nacht  was  er  volstrekt  geene 
uitvloeijing  aanwezig ; maar  nadat  de  zieken  waren  opgestaan , 
ontlastten  zij  eene  rijkelijke  hoeveelheid  van  eene  geleiachtige 
taaije  stof,  die  vaak  met  etterachtige  stof  gemengd  was.  2)  De 
stof  werd  ook  over  dag  plotseling  en  met  een  gevoel  van  in- 
spanning uitgedreven.  3)  Wanneer  men  een  stuk  spons  des 
nachts,  om  daardoor  de  zitplaats  der  ziekte  te  bepalen,  in- 
bragt,  vond  men  haar  nooit  met  de  stof  gevuld,  die  echter, 
nadat  de  spons  verwijderd  was,  snel  te  voorschijn  kwam.  4)  Al  deze 
gevallen  waren  ongeneeslijk.  Deze  verschijnselen  dienen  echter 
niet  tot  eene  stellige  bepaling  der  herkenning:  de  ongenees- 
lijkheid des  gebreks,  de  onvruchtbaarheid  der  lijderessen  kun« 
nen  niet  als  diagnostische  kenteekenen  beschouwd  woorden.  Maar 
w^at  het  inbrengen  eener  spons  aangaat , zal  deze  alleen  dan 
zuiver  gevonden  worden,  wanneer  de  slijmafscheiding  slechts 
zeer  gering  is,  zoodat  het  des  nachts  afgescheiden  slijm  in  de 
holte  der  baarmoeder  kan  teruggeliouden  worden;  anders  zal 
de  spons  daarmede  doortrokken  worden,  daar  het  slijm  ook 
bij  de  horizontale  ligging  der  vrouw  uit  de  baarmoeder  vloeit. 
Van  meer  diagnostische  waarde  is  de  bij;  het  opstaan  der  zie- 
ken sterkere  slijmvloeijing ; echter  kan  deze  ook  bij  slijmvlpei« 
jing  der  scheede  plaats  grijpen , omdat  zich  ook  hier  in  de  ho- 
rizontale ligging  slijm  in  de  scheede  verzamelt.  Churchill 
hecht  ten  opzigte  van  de  herkenning  der  slijmvloeijing  uit  de 
baarmoeder  en  uit  de  scheede  groote  waarde  aan  de  ver- 
houding dezer  gebreken  tot  den  stondenvloed.  Wanneer  na* 
melijk  de  slijmvloed  der  baarmoeder  in  de  tusschentijden  der 
stondentijdperken  voorkomt,  is  de  uitvloeijing  altijd  sterker 
nadat  de  stonden  ophouden,  en  ook  dikwijls  i voordat  zij  ver- 
schijnen , en  stoort  langzamerhand  het  regelmatig  beloop  dezer 
verrigting,  doordien  de  stondenvloed  minder  rijkelijk  of  min- 
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der  regelmatig  wordt.  Zoodanige  verschijnselen  zouden  volgens 
CuuRcniLL  bij  den  scheedeslijmvloed  niet  voorkomen.  Echter 
kan  geenszins  een  invloed  van  den  slijmvloed  der  scheede  op 
den  stondenvloed  ontkend  worden , en  al  komt  deze  niet  zoo 
stellig  en  slechts  in  geringeren  graad  uit , zoo  kan  hij  toch  de 
diagnostische  waarde  van  dit  teeken  zeer  verminderen.  Naar 
onze  ondervinding  vertoont  de  witte  vloed  der  scheede  zelfs 
veelal  eene  grootere  of  geringere  betrekking  tot  den  stonden- 
vloed. De  algemeene  omstandigheden , die  deze  beidé  ziekten 
vergezellen,  zijn  door  vele  schrijvers  als  diagnostische  kentee- 
kenen  opgegeven.  De  scheedeslijmvloed  geeft  wel  zeldzaam  tot 
hevige  constitutionele  verschijnselen , zoowel  van  heeten  als  van 
slependen  aard , aanleiding , terwijl  de  bewerktuiging  bij  den 
slijmvloed  der  baarmoeder  in  eenen  hoogen  graad  mede  lijdt ; 
maar  daar  de  slijmvloed  der  scheede  niet  zelden  bij  kwaadsap- 
pige individu’s  voorkomt , of  zich  na  heete  ontstekingen  van 
dit  deel  vormt , is  de  diagnostische  waarde  dezer  verschijnselen 
slechts  zeer  gering,  De  gevolgen , die  door  de  eene  of  de  an- 
dere wijze  van  behandeling  te  weeg  gebragt  worden , kun- 
nen voor  de  herkenning  niet  van  dienst  zijn ; ofschoon  zij , vol- 
gens Churchill  , ter  bevestiging,  van  onze  meening , die  uit  an- 
dere omstandigheden  ontleend  is,  dienstig  kunnen  wezen.  Bij 
deze  onzekerheid  van  alle  bijzondere  verschijnselen  moeten  wij 
ons  aan  het  gezamenlijk  voorkomen  derzelVe  houden , maar 
voornamelijk  ons  oordeel  op  een  - naauwkeurig  onderzoek  der 
teeldeelen  door  .het  ' toucheren  en  door  den  baarmoederspiegel 
vestigen.  Men*  ontdekt  op  deze  wijze  óf  organische  veranderin- 
gen der  baarmoeder,  die  den  slijmvloed  vergezellen,  óf  uit- 
vloeijing  van  slijm  uit  den  moedermond  ; mèn  moet  echter  het 
onderzoek  van  dit  laatste  punt  dikwijls  hérhalen , omdat  er 
niet  op  alle  tijden  slijm  uit  de  baarmoeder  afvloeit.  Toorts  kan 
de  slijmvloed  der  baarmoeder  met  dien  der  scheede  gepaard 
zijn,  zoodat  reeds  uit  dien  hoofde  een  naauwkeurig  onderzoek 
alleen  uitsluitsel  kan  geven , en  met  name  de  door  Dewees 
opgegevene  teekenen  niet  als  diagnostisch  mogen  beschouwd 
worden.  De  oorzaken  der  ziekte  zijn  alleen  dan  van  eenige 
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waarde  voor  de  herkenning,  wanneer  zij  in  plaatselijk  prikke- 
lende toestanden  ' bestaan  , en  eenen  meer  werk tuigelij ken  in- 
vloed uitoefenen. 

§ 252. 

De  slijmvloed  der  scheede  heeft  zeer  vaak  zamenstellingen 
met  andere  ziekten,  die  ten  opzigte  van  de  behandeling  eene 
bijzondere  inachtneming  vereis chen , en  in  betrekking  tot  de 
ziektekunde  óf  als  oorzaken  , óf  als  werkingen  van  den  witten 
vloed  te  beschouwen  zijn.  Hiertoe  behooren  de  liggingsveran- 
deringen  der  scheede  en  der  baarmoeder , derzelver  uitzakking , 
omkeering  van  de  scheede , liggingsveranderingen  der  nabij  ge- 
legene deelen  des  bekkens  en  der  onderbuiksholte , wanneer 
deze  tegen  de  scheede  aandringen,  als  wanneer  zamenstellin- 
gen met  de  verschillende  scheedebreuken  voortgebragt  worden , 
uitwassen  in  de  scheede , in  de  baarmoeder  of  in  derzelver  nabij- 
heid , polypen , zweren  dezer  deelen , fistels , scirrhus  en  kanker 
der  baarmoeder  en  der  scheede,  herpes  der  scheede,  enz. 

§ 253. 

De  voorspelling  van  den  witten  vloed  is  wel  in  het  algemeen 
verschillend,  maar  moet,  ten  opzigte  van  de  volkomene  genezing, 
eer  ongunstig  dan  gunstig  gesteld  worden.  In  allen  gevalle  is 
dit  gebrek  voor  de  zieke  zeer  lastig  en  walgelijk , terwijl  het  haar 
gemoed  altijd  zal  verontrusten,  en  haar  noodzaakt,  aanhoudend 
met  het  zuiveren  der  teeldeelen  bezig  te  zijn.  Mead,  in  zijne 
Monita  et  Praecepta,  cap.  XVIII,  sect.  3,  zegt:  »foedus  mor- 
bus est  tetra  ista  colluvies , quae  colore  albo  ex  feminarum 
naturalibus  interdum  profluit.”  Bij  deze  ongemakken,  die  het 
individu  zelf  treffen , voegt  zich  nog  de  omstandigheid , dat  de 
bijslaap  altijd  ook  voor  den  man  walgelijk  zijn  moet , ofschoon 
niet  in  dien  graad  als  Balbirnie  (die  Metroscopie , oder  Dia- 
gnose und  Therapie  der  organische  Gebärmutterkrankheiten , 
gestützt  auf  die  Anwendung  des  Mutterspiegels,  a.  d.  Engl,  mit 
Anmerkungen  nebst  einem  Anhänge  über  den  Gebrauch  des 
Stethoskops  in  der  Geburtshülfe  von  Schnitzer,  Berlin  1838) 
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opgeeft,  daar  hij  zegt,  dat  de  gevolgen  der  ziekte  meer  door 
het  mannelijk  geslacht  gevoeld  worden,  dan  door  de  individu’s, 
die  daarmede  behebt  zijn.  De  voorspelling  in  de  bijzondere 
gevallen  verschilt  naar  de  oorzaken , naar  den  duur  der  ziekte , 
naar  den  leeftijd  der  zieke,  haar  gestel  en  temperament,  hare 
levenswijze,  betrekkingen,  naar  de  bedrijven  in  het  geslachts- 
stelsel  der  zieke , den  aard  of  de  zamenstellingen  der  ziekte , 
en  moet  in  velerlei  opzigten  beoordeeld  worden , zoo  als  ten 
opzigte  van  de  geneeslijkheid  of  ongeneeslijkheid,  van  het  met 
de  ziekte  verbonden  levensgevaar,  van  den  toestand  der  ge- 
slachtsverrigtingen , van  den  invloed  , dien  de  gezamenlijke  be- 
werktuiging ondergaat,  en  eindelijk  van  de  mogelijk  zich  ont- 
wikkelende naziekten,  Bij  de  menigte  van  omstandigheden, 
die , ten  opzigte  der  voorspelling  van  den  witten  vloed  in  aan- 
merking komen , bij  de  onzekerheid  van  onze  herkenning  om- 
trent den  aard , de  zitplaats , de  uitgebreidheid  en  de  zamen- 
gesteldheid  der  ziekte , mag  de  geneesheer  niet  dan  met  de 
grootste  voorzigtigheid  zijne  uitspraak  opmaken , en  kan  bijna 
in  geen  geval  met  eenige  de  minste  zekerheid  eenen  bepaalden 
afloop  voorspellen. 

Wat  de  voorspelling  ten  opzigte  van  de  oorzaken  betreft, 
veroorloven  die  gevallen,  in  welke  de  ziekte  uit  eene  werk- 
tuigelijk werkende  oorzaak  ontstaan  is,  de  gunstigste  voorzeg- 
ging , vooral  dan,  wanneer  de  oorzaak  ligt  te  verwijderen  is. 
Slechter  is  de  voorspelling,  wanneer  de  oorzaken  ter  opwekking 
der  ziekte  de  geheele  bewerktuiging  diep  schokken , en  deze 
dus  meer  als  uit  het  gestel  oorspronkelijk  voorkomen , wanneer 
over  het  geheel  hare  werking  langer  duurt  , en  de  geslachts- 
werktuigen  eene  belangrijke  omstemming  ondergaan  hebben. 
Bij  symptomatische  slijmvloeijingen  hangt  de  voorspelling  van 
het  oorspronkelijk  gebrek  van  deszells  meer  of  minder  gemak- 
kelijke  geneeslijkheid  af,  en  hetzelfde  geldt  van  die  gevallen, 
waarin  de  witte  vloed  het  gevolg  eener  specifieke  kwaadsap- 
pigheid is ; in  deze  gevallen  is  de  voorspelling  altijd  slecht , 
omdat  de  witte  vloed  onder  zulke  omstandigheden  steeds  eene 
zeer  langdurige  en  moeijelijk  te  genezene  ziekte  is ; alleen  de 
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vèiiéris^éhö  witte  vloed  veroorlooft  bij  eene  tijdige  behandeling 
en  j niste  herkenning  eene  niet  ongnnstige  voorspelling.  De  duur 
der  ziêfcte  heeft  op  de  voorspelling,  wezenlijken  invloed  : zoo- 
lang de  witte  vloed  nog  nieuw  is,  en  er  nog<geene  organische 
veranderingen  hebben  plaats  gegrepen,  kan  men  bij  eene  be- 
hoorlijke behandeling  in  de  meeste  gevallen  genezing  verwach- 
ten , en  mag  dan  eene  ongelijk  gunstiger  voorspelling  maken  dan 
in  die  gevallen,  waar  de  witte  vloed  reeds  jaren  lang  duur- 
de , en  het  slijmvlies  der  scheede  organische  veranderingen  heeft 
ondergaan  ; hier  is  de  genezing  steeds  twijfelachtig.  De  leef- 
tijd der  zieken  en  de  bedrijven  in  het  geslachtsstelsel, 
welke*  omstandigheden  in  zulk  een  naauwen  zamenhang  staan, 
geven  ook  voor  de  voorspelling  van  den  witten  vloed  gewigtige 
vaste  punten.  Bij  jonge  kinderen,  w^aar  hij  zich,  ten  gevolge 
van  verzuimde  zindelijkheid,  of  van  wormen  in  den  endeldarm, 
of  klierzieken  aanleg  ontwikkelt,  is  eene  genezing  der. ziekte 
ligt  te  verwachten ; bok  laat  de  witte  vloed , welke  tijdens 
de  ontw’ikkeling  der  huwbaarheid  bij  jonge  meisjes  verschijnt, 
en  vaak  van  zelf  verdwijnt , eene  gunstige  voorspelling  toe , 
zoo  er  geene  dieper  gew'ortelde  ziekten  aanw^ezig  zijn,  die  de 
ontwikkeling  der  huwbaarheid  storen,  en  door  de  kunst  niet 
zoo  ligt  te  verhelpen  zijn.  Naar  onze  ondervinding,  veroor-- 
loven  al  die  slijmvloeijingen  der  scheede , w^elke  in  den  rijpen 
leeftijd  der  vrouw  verschijnen,  en  met  de  geslachtsbedrijven  in 
een  naauw^  verband  staan,  eene  betrekkelijk  gunstiger  voorspel- 
ling: zoo  als  de  wdtte  vloed,  die  bij  stoornissen  van  den  ston- 
denvloed plaatsvervangend  of  symptomatisch  opkomt , die  zich 
in  de  eerste  dagen  des  huw^elijks  ontwikkelt,  en  die  in  de  zwan- 
gerschap of  na  de  bevalling  gevormd  w^ordt ; deze  vloeijingen 
houden* gemeenlijk  spoedig  op,  zoodra  de  geslachtsbedrijven  zich 
geregeld  hebben  of  afgeloopen  zijn.  Ongunstiger  is  de  voorspel- 
ling: ten  tijde  van  den  ouden  dag  der  vrouw^ ; witte  vloed , die 
zich  dan  ontwikkelt,  neemt  gemeenlijk  een  kw^aadaardig  ka- 
rakter aan.  Lagneau  geeft  de  oorzaak  hiervan , voor  zoo  ver 
zij  in  de  teeldeelen  gelegen  is,  zeer  juist  op.  Daar  de  stonden- 
vloed zich  namelijk  op  zijne  geheels  uitdooving  voorbereidt , 
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geschiedt  dit  iangzaam  en  van  lieverlede,  en  dikwijls  reeds  tienr 
jaren  vóór  de  geheele  onderdrukking.  In  dit  geval  blijven  de) 
wanden  der'  baarmoeder  dikwijls,  na  eiken  stondenvloed , met, 
eene  zekere  hoeveelheid  bloeds  overvuld , dat  eene  blijvende 
oorzaak  van  prikkeling  wordt,  en  door.  lengte  van  tijd  eene 
meer  of  minder  uitgebreide  ontsteking  van  het  inwendig  vlies 
te  weeg  brengt;  hetzelfde  geldt  ook  van  het,  slijmvlies  der 
scheede.  Buitendien  zal  te  dier  tijd  -,  doórr  het ' bederf;  der 
vochten,  aan  den  witten  vloed  een  kwaadaardig  .karakter  ge-r 
geven  worden ; de  afgescheidene  stof  verkrijgt  eene  specifieke! 
scherpte , en  er  ontwikkelen  zich  ligt  organische  veranderingen 
van  het  slijmvlies.  Het  gestel  en  temperament  der  zieken 
moeten,  daar  de  witte  vloed  dikwdjls  daarop  berust,  pok.  op 
de  voorspelling  eenen  belangrijken  invloed  uitoefenen.,  'Zw^ak^ 
kelijké  vrouwen,  die  eene  algemeene  bleekheid  der  huid  ver/? 
toonen , wier  krachten  zeer  uitgeput  zijn , wier  ligchaarn  zecTj 
vermagerd  is,  w^lke  een  zuchtig  uitzien  hebben,  a^n  stoor-?, 
nissen  der  spijsverteringswerktuigen  lijden,  die  door- ontlastingen 
van  allerlei  aard  kw^aadsappig  ’ zijn  geworden,  bij  welke  het 
weefsel  der  geslachlswerkluigen  slap  en  fletsch  is  , bij  een, 
lymphatisch  temperament  eenen  klierzieken , 'jichtigen , kanker-», 
achtigen  of  herpetischen  aanleg  bezitten,  lev.eren  altijd  eene 
slechte  voorspelling  op,  en  de  genezing  gelukt  alleen“  in  de, 
zeldzaamste  gevallen  volkomen.  De  levenswijze  der  zieken, 
levert  ook  een  punt  voor  de  voorspelling  op:  vrouw'en,  welke 
ongebonden  leven,  zich  jaak  aan  mannelijke  omhelzingen  over- 
geven, of  aan  de  ondeugd  van  zelfbevlekking  verslaafd  zijn, 
de  nachten  doorw^aken , wder  geest  bevlekt  is , die  onmatig  zijn 
in  het  eten  en  drinken , met  name  zwaar  verteerbare  spijzen 
en  dranken  gebruiken , en  zich  daarvan  niet  kunnen  onthou- 
den , mogen , waanneer  zij  eens  door  dit  gebrek  aangetast  zijn , 
geene  genezing  verw^achten  ; terwijl  van  den  anderen  kant  eene 
geregelde  en  naar  het  voorschrift  des  geneesheers  ingerigle 
levenswijze  in  eenen  hoogen  graad  tot  de  genezing  bijdraagt , 
en  de  voorspelling  dus  gunstiger  maakt.  Gewjigtig  zijn  ook  de 
omstandigheden,  waarin  de  vrou.w:  verkeert.  Wanneer  zij  het 
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misschien  ongezond  verblijf  in  eene  vochtige  woning  of  in 
eene  moerassige  streek  met  dat  in  eene  zuivere  landlucht  kan 
ruilen,  wanneer  het  haar  mogelijk  is,  alle  door  den  genees- 
heer gegevene  voorschriften  uit  te  voeren , en  cenen  tyd  lang 
zich  uit  alle  betrekkingen,  die  schadelijk  op  haar  werken,  te 
verwijderen , kan  de  voorspelling  ongelijk  gunstiger  gesteld  wor- 
den dan  in  het  tegenovergesteld  geval , w^anneer  de  zieke  aan 
de^  schadelijke  invloeden  blootgesteld  blijft.  Zamenstellingen 
van  allerlei  aard  maken  de  genezing  meer  of  minder  moeije- 
lijk,  en  dusf  de  voorspelling  meer  of  minder  ongunstig. 

§ 254. 

De  voorspelling  is  ten  opzigte  van  • de  levensgevaarlijkheid 
der  ziekte  steeds  gunstig,  daar  de  witte  vloed  zelfs  bij  eenen 
hoögen  graad  van  hevigheid  niet  ligt  doodelijk  worden  zal , of 
hij  moest  geheel  veronachtzaamd  worden,  in  welk  geval  hij 
eene  aanzienlijke  zwakte,  uittering  en  hectische  koorts  ver- 
oorzaakt, en  door  deze  opvolgende  ziekten  den  dood  kan  te 
weeg  brengen.  De  geneeslijkheid  of  ongeneeslijkheid  der  ziekte 
moet  naar  de  boven  gegevene  opgaven  bepaald  worden.  Op 
de  bijzondere  geslachtsverrigtingen  heeft  de  witte  vloed  der 
scheede  eenen  niet  onbeduidenden  invloed  : in  den  tijd  van  de 
ontwikkeling  der  huwbaarheid  kan  hij  bij  eene  verzuimde  behan- 
deling dezelve  storen,  de  stondenvloed  komt  niet  te  voorschijn, 
en  de  zw^angerschapsbedrijven  kunnen  gestoord , en  zelfs  kan 
een  miskraam  te  weeg  gebragt  wmrden.  Dit  geschiedt  evenwel 
zeiden  door  den  eenvoudigen  slijmvloed  der  scheede , en  alleen 
wanneer  de  baarmoeder  ook  lijdt,  zijn  deze  gevolgen  te  vree- 
zen.  De  gezamenlijke  bew  erktuiging  lijdt , gelijk  boven  reeds 
is  opgegeven , bij  den  slijmvloed  der  scheede  slechts  in  eenen 
geringen  graad  mede,  zoo  niet  de  hoeveelheid  der  slijmvloei- 
jing  zeer  aanzienlijk  is.  Naziekten  z'jn  in  alle  gevallen  te 
vreezen , w'aar  de  ziekte  veronachtzaamd  wmrdt,  en  het  gestel 
der  zieken , als  ook  de  plaatselijke  gesteldheid  der  teeldeelen , 
dezelve  begunstigt. 

Wanneer  de  uitvloeijing  afneemt , hare  hoedanigheid  een 
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zacht  karakter  aanneemt , andere  critische  ontlastingen , zoo  als 
buikloop , zweet , braken , enz.  opkomen , de  algemeene  toe- 
stand zich  betert,  is  de  voorspelling,  in  alle  gevallen  gunstig. 
Maar  wordt  bij  eene  ondoelmatig  ingerigte  behandeling  > de 
ziekte  verergerd , of  gewelddadig  onderdrukt , en  ontwikkelen 
zich  ten  gevolge  daarvan  in  andere  deelen  ernstiger  ziekelijke 
toestanden,  zoo  als  ontstekingen  van  de  baarmoeder,  van  de 
onderbuiksingewanden , enz. , dan  is  de  voorspelling  zeer  on- 
gunstig , en  de  geneesheer  moet  vaak  reeds  met  het  terugbren- 
gen des  gebreks  op  het  vroeger  standpunt  tevreden  zijn.  ^ Deze 
gevolgen  eener  slecht  ingerigte  behandeling  zijn  zoo  gewigtig, 
dat  zij  door  vele  schrijvers  afzonderlijk  behandeld  worden,  en 
wij  zullen  hen  daarin  volgen.'  ' • < • 

§ 255. 

De  plotselinge  onderdrukking  van  den  witten  vloed  kan  door 
velerlei  oorzaken  te  w^eeg  gebragt  woorden , zoo  als  vooreerst 
door  eene  ondoelmatige  behandeling,  door  de  aanwending  van 
zamentrekkende  inspuitingen  in  de  scheede , bij  zoodanige  slijm- 
vloeijingen  der  scheede , die  van  een  constitutioneel  lyden  of 
eene  algemeene  kwaadsappigheid  afhangen  , en  door  de  inwen- 
dige toediening  van  zoodanige  middelen , die  bij  eenen  bijzon- 
deren invloed  op  de  tèeldeelen  zamentrekkend  werken , en , 
zonder  de  gezamenlijke  bewerktuiging  om  te  stemmen , de  af- 
scheiding op  het  slijmvlies  der  scheede  beletten.  Over  het 
geheel  moet  bij  eenen  reeds  langen  tijd  bestaanden  witten  vloed  , 
waanneer  hij  het  gevolg  eener  algemeene  ziekte  is , de  behande- 
ling, zoowel  plaatselijk  als  algemeen,  zeer  voorzigtig  ingerigt 
worden , daar  zelfs  bij  de  aanwending  van  krachtige  ontlastin- 
gen de  ziektestof  wel  tijdelijk  uit  het  ligchaam  verwijderd 
wordt,  maar  wanneer  de  aanleg  niet  weggenomen' is  , de  ziekte- 
stof zich  spoedig  op  nieuw  ontwikkelt,  en  nu  mogelijk  niet 
meer  hare  rigting  naar  het  slijmvlies  der  scheede  neemt , maar 
edeler  w'eefsels  aantast , en  tot  gevaarlijker  ziekten  aanleiding 
geeft.  Van  den  anderen  kant  mag  men  nooit  de  plaatselijkc 
behandeling  geheel  uit  het  oog  verliezen , en  wij  hebben  in 
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dit  opzigt  ORS  igevoelèn  in  een  bijvoegsel  tot  het  hoofdstuk 
-van  Dewees  over  den  wntten  vloed  (Die  Geschlechtskrankheiten 
des  Weibes,  a.  d.  Engl.  von  Moser,  S.  353)  in  de  volgende 
■w^oorden  verklaard:  »Wij  zijn  wel  niet  onvoorwaardelijk  van 
gevoelen,  dat  eene  plaatselijke  aandoening,  die  van  eene  alge- 
meene  ziekte  afhankelijk  is,  alle  plaatselijke  behandeling  uit- 
sluit , dat  alleen  de  algemeene  toestand  verdient  in  acht  ge- 
nomen te  wóórden,  en  dat  met  deszelfs  genezing  ook  het  plaat- 
.selijk  lijden  verdwijnt ; want  de  ziekelijke  aanleg  is  vaak  zoo 
gedngj  dat  hij  zich  slechts  in  een  zeer  verzwakt  deel  open- 
baart , en  eene  plaatselijke  behandeling , die  eene  versterking 
van  het  deel  bedoelt , volstrekt  zonder  nadeelige  gevolgen 
blijft ; desniettemin  kunnen  wij  eene  onderdrukking  van  den 
witten  vloed  door  specifieke  middelen  zonder  inachtneming  van 
den  algemeenen  toestand  der  zieken  niet  aanbevelen.”  Tot  de 
plaatselijk  schadelijke  middelen  behooren  de  afkooksels  van 
zamentrekkende  planten , van  eiken-  en  wilgenbast , van  gal- 
noten , de  oplossing  der  loodbereidingen , de  aanwending  van 
koud  water,  van  ijs.  La^gneau  zag  in  een  geval  van  eenen 
Teeds  verouderden  witten  vloed,  die  door  inspuitingen  vaneen 
aftreksel  van  arnica -bloemen  genezen  was,  den  hevigsten  her- 
petischen uitslag  over  het  geheele  gelaat  en  een  gedeelte  van 
de  behaarde  huid  des  hoofds  ontstaan ; er  vormden  zich  spoe- 
dig dikke  korsten , welke  op  die  van  tinea  favosa  geleken. 
Dit  geval  toont  duidelijk  , dat  niet  alleen  de  zamentrekkende 
werking  der  geneesmiddelen , maar"  iedere  ondoelmatige  plaat- 
selijke onderdrukking  der  ziekte  zich  schadelijk  kan  betoonen. 
Tot  de  inwendige  middelen,  die  ligt  schadelijk  werken,  behoo- 
ren de  tonische,  zamentrekkende  middelen,  de  spaanschevlie- 
gen  , de  bals.  copaivae ; Colombat  rekent  hier  nog  de  braak- 
en  purgeermiddelen  bij  ; deze  kunnen  echter  niet  op  dezelfde 
wijze  als  de  eerstgenoemde  middelen  schadelijk  werken.  Wan- 
neer zij  , hetgeen  naar  ons  gevoelen  in  de  zeldzaamste  geval- 
len geschiedt , eene  onderdrukking  van  den  witten  vloed  , en 
ten  gevolge  daarvan  ziekelijke  toestanden  in  de  bewerktuiging 
voortbrenifen  , kan  dit  alleen  daardoor  geschieden , dat  zij  door 
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ovcriKiätigG  prikükcliDg  des  dsrmkiünaals  eene  verplaätsjng  d,^r 
ziektestof'  te  weeg  breiagen,  ,óf  door  te  sterke  ootla^ting , dß 
ziekte ' wel  yoor  het  oogeohlik  wegnemen , maar  den,  ikw.eirfr 
sappigen  aanleg  in  de  bewerktuiging  niet  uitroedjen , ,e!n  4e?iß 
DU  in  een  ander  deel  hare  zitplaats  opslaat.  !!  ><•  i-.i 

• Andere  oorzaken,  die  den  witten  vloed  onderdrukken 
-Terkoudingen  van  de  voeten,  van  de  teeldeelen  en 
onderbuik,-  door  den  invloed  der  »vochtigheid  ,<  der  kpude, 
vooral  van  den'  togt,  door  het  gebruik  van  koüde  b^dea,?:-M 
verhitting  des  ligchaams  ; von  Siebqld,  geeft  op , - dak  volgens 
zijne  waarnemingen , eene  zeer  brandende  hitte  in  den  IZfOnper  pn 
eene  zeer  strenge  koude  in  den  winter  de  onderdrnkking..  VW 
den  witten  vloed  veroorzaken;  maar ; waarschijnlijk  ^al  n;it; 
vochtig  weder  daarvan  -eer  de  schuld  moeten  dragen.;  A^gq- 
meene  baden,  eenvoudige  .of  specerijachtige,  warme  of  kondq; 
zijn  ook  als  oorzaak  vermeld  ; - zij  kunnen  i echter  ...alleen  d^n 
schadelijk  werken,  wanneer  zij  eene  verkonding  veroorzaken. 
Maar  rnenigv.uldiger , dan  men  uit  de  opgaven  der  schrijvers,^ 
die  over  dit  onderwerp  gehandeld  hebben,  vermoeden , zon , 
oefenen  gemoedsaandoeningen , en  vooral  ,de  plotseling  werr 
kende,  toorn,  angst,  eenen  zoo  nadeeligen  invloed  nitj  dat, de 
witte  vloed  oogenblikkelijk  onderdrukt  wordt  ^ en  ■ andere  ^stoor« 
nissen  in  de  bewerktuiging  të  weeg  brengt.  ' Bij  de  ontwik- 
keling van  heete  of-slepende  ziekten  in  andere  deelen^  inzon- 
derheid wanneer  die  met  de  scheede  medegevoeligheid  hebben , 
wordt  dikwijls  door  den  prikkel  eene  afleiding  van  den  witten 
vloed  veroorzaakt , de  afscheiding  in  het  slijmvlies  houdt  op , 
en  de  bestaande  ziekte  in  andere  deelen  wordt  in  eenen  hoo- 
gen  graad  verergerd.  Zonder  twijfel  zullen  ook  eene  menigte 
van  geheime  middelen  of  van  de  zoogenoemde  huismiddelen, 
die  door  de  vrouwen  zelve  tegen  dit  gebrek  aangewend  woor- 
den , dikwijls  eene  onderdrukking  der  ziekte  veroorzaken. 

§ 256.  “ ^ 

Be  gevolgen , die  men  na  zulk  eene  onderdrukking  waar- 
neemt , zijn  velerlei  en  verschillend , hetgeen  van  den  ^aard  en 
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de  hevigheid  der  ziekte  zelve  en  van  bijzondere,  dikwijls  on- 
yerklaarbare  eigenaardigheden  in  de  bewerktuiging  der  zieken 
afhangt.  Witte  vloed,  die  geheel  door  kwaadsappigheid  ver- 
oorzaakt wordt,  bij  welken  de  afscheiding  zeer  sterk  en  reeds 
langen  tijd  aanwezig  is , zal  ook  bij  eene  onderdrukking  des  te 
nadeeliger  gevolgen  teweegbrengen;  evenzoo  zullen  zeer  vol- 
bloedige of  zwakkelijke  individu’s  meer  lijden  dan  die,  welke  een 
regelmatig  gestel  hebben,  en  vooral  zullen  die  deel  en  worden 
aangetast,  welke  ten  tijde  der  onderdrukking  in  eerien  geprik- 
kelden  toestand  verkeeren , en  met  de  scheede  in  naauwe  mede- 
gevoeligheid  staan.  Het  menigvuldigst  lijden  dus  de  geslachts- 
werktuigen ; de  baarmoeder  wordt  dikwijls  ontstoken , gezwol- 
len, verhard,  verzworen  gevonden,  en  zelfs  de  kanker  en 
polypen,  als  ook  andere  uitwassen  der  baarmoeder,  kunnen 
in  eene  ondoelmatige  onderdrukking  van  den  witten  vloed 
hunne  oorzaak  hebben ; slepende  ontstekingen , zwellingen , 
ontaardingen  en  waterzuchten  der  eijernesten  en  der  trom- 
petten kunnen  evenzoo  uit  deze  oorzaak  ontstaan.  De  piswerk- 
tuigen , die  met  de  scheede  medegevoeligheid  hebben , zullen 
ook  bij  eene  onderdrukking  van  den  witten  vloed  dikwijls  aan- 
getast worden,  en  dan  kunnen  zich  allerlei  ziekelijke  toestan- 
den in  dezelve  ontwikkelen,  zoo  als  ontstekingen  van  de  pis- 
blaas  en  van  de.  nieren,  moeijelijke  pislozing,  droppelpis  en 
pisopstopping , slijmvloeijingen  en  abscessen  van  de  blaas,  enz. 
In  andere  gevallen  neemt  men  ontstekingen  en  verhardingen 
der  onderbuiksingewanden,  stilstanden  in  het  poortaderstelsel 
aanbeijen,  verslijmingen  der  eerste  wegen  en  andere  verschijn- 
selen eener  gestoorde  spijsvertering,  gastrische  of  slijmkoortsen , 
buikloopen , uitslagziekten  van  allerlei  aard , zoo  als  herpetische 
slepende  uitslag,  gierstuitslag , zweren,  inzonderheid  aan  de 
onderste  ledematen , ziekten  der  borstingewanden , ontstekin- 
gen, verslijmingen,  slepende  catarrhen,  longteringen  , water- 
zuchten, zuchtige  zwelling  derbeenen,  buikwaterzucht,  borst- 
waterzucht, stuipen,  krampen,  vrijsterziekten,  hoofdpijnen, 
enz, , waar,  ^Vij  hebben  hier  de  velerlei  toestanden  opgesomd , 
die  gevolgen  der  onderdrukking  van  den  witten  vloed  kunnen 
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zijn , maar  moeten  aanmerken , dat  zich  slechts  zelden  zoo 
hevige  naziekten  ontwikkelen , en  altijd  slechts  dan  , w anneer 
eene  volstrekt  ondoelmatige  behandeling  aangewend  werd , en 
er  nog  andere  nadeelige  invloeden  medew^erkten.  Wij  stemmen 
CoLOMBAT  volkomen  toe,  dat  deze  toestanden  door  vele  schrij- 
vers overdreven  zijn  , en  dat  men  de  vrouwen  ten  onregte  laat 
gelooven,  dat  de  uitvloeijing  voor  het  behoud  harer  gezond- 
heid een  noodzakelijk  kwaad  is;  eene  doelmatig  ingerigte  be- 
handeling en  behoorlijke  zorg  van  de  vrouw , na  de  genezing 
van  den  witten  vloed  , zal  alle  mogelijke  nadeelen  zeker  ver- 
hoeden. 

§ 257. 

De  eerste  aanw^ijzing  bestaat  in  de  verw^ ij  dering 
der  schadelijk  werkende  oorzaken.  Ter  vervulling  de- 
zer aanwijzing  is  eene  naauwkeurige  opsporing  van  de  oorzaak 
der  ziekte  noodzakelijk.  Werktuigelijke  invloeden  op  de  scheede 
door  pessaria , steenen  in  de  blaas , uitwassen  in  de  teeldeelen , 
scheede-  en  baarmoeder-uitzakkingen , moeten  verwijderd  w’or- 
den.  Meestal  zijn  de  moederringen , die  tot  den  witten  vloed 
aanleiding  geven , ondoelmatig  gekozen  of  slecht  aangelegd , 
en  het  is  derhalve  voldoende,  dezelve  met  meer  gepaste  werk- 
tuigen te  verwisselen  en  beter  aan  te  leggen,  of  ze  voor  eeni- 
gen  tijd  geheel  weg  te  laten totdat  de  scheede  tot  haren  na- 
tuurlijken toestand  teruggebragt  is.  Is  zelfbevlekking  of 
te  menigvuldig  en  te  ruw  uitgeoefende  bijslaap  oorzaak  der 
ziekte,  dan  moet  men  deze  oorzaak  door  alle  den < geneesheer 
ten  dienst  staande  middelen  zoeken  te  verwijderen , en  zedelijk 
en  ligchamelijk  op  de  zieke  trachten  te  werken.  Wanneer 
de  ziekte  door  het  terughouden  van  verharde  drekmassa’s  in 
den  endeldarm  veroorzaakt  wordt , zijn  laauw'e  inspuitingen  in 
den  endeldarm  aangewezen , en  deze  moeten  dikwijls  aange- 
wend worden , gelijk  ook  door  de  toediening  van  inwendige 
middelen  nieuw^e  ophoopingen  van  drek  in  dit  deel  moeten  ver- 
hoed worden.  Heeft  er  eene  plaatselijke  prikkeling  der  scheede 
door  scherpe  afscheidingen  plaats,  en  heeft  hierdoor  de  witte 
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vloed  zijnen  oorsprong,  dan  is  de  geneesheer  vrel  voorname- 
lijk genoodzaakt,  de  grondziekte,  waarvan  de  afscheidingen 
afhangen,  Meg  te  nemen;  maar  dit  zal  in  vele  gevallen  vol^ 
strekt  niet  en  in  de  meeste  niet  zoo  snel  uitvoerlijk  zijn , dat 
men  de  behandeling  van  den  witten  vloed  daarbij  geheel  zou 
mogen  uit  het  oog  verliezen.  Men  moet  hier  de  prikkeling 
zoeken  te  verzachten,  .en  door  de  grootst  mogelijke  zindelijk- 
heid der  teeldeelen,  door  het  dikwijls  inspuiten  van  laauwe, 
slijmige  vloeistolïen , of  van  ligte  specerij  achtige  aftreksels , zoo 
als  van  een  afkooksel  van  heernstwortel , van  een  aftreksel  van 
kamillenbloemen , van  maluwebladen , enz.  het  slijmvlies  der 
scheede  voor  de  scherpe,  bijtende  afscheidingen  beschermen. 
Eene  gelijke  behandeling  is  ook  bij  de  blaasscheede-  en  endel- 
darmscheedefistels  noodzakelijk;  echter  moeten  bij  de  eerste 
de  inspuitingen  voorzigtig  verrigt  worden , omdat  het  niet  altijd 
raadzaam  is  , dat  de  hiertoe 'gebruikte  vloeistoffen  in  de  pisblaas 

'dringen.  Aarsmaden , die  van  uit  den  endeldarm  de  scheede 
sympathisch  prikkelen , of  werkelijk  tot  in  de  scheede  kruipen , 
.moeten,  buiten  de  aanw^ending  van  inwendige  w^ormdrijvende 
middelen,,  ook  uitwendig  , door  inspuitingen  van  kalkvy^ater 
.met  lijnolie,  van  een  kamillenaftreksel  met  azijnzuur  loód , of 
-eene  oplossing  van  sublimaat  in  den  endeldarm  en  de  scheede 
-verwijderd  worden.  Is  een  geprikkelde  ontstoken  toestand  van 
het  slijmvlies  der  scheede  oorzaak  der  ziekte,  dan  verwijdere 
men  dien , volgens  de  bij  de  ontsteking  der  scheede  opgegevene 
■regelen,  en  neme  zorgvuldig  alles  weg,  wat  dien  toestand  kan 
verergeren.  Evenzoo  late  men  alles  afhouden , w^at  verslappend 
op  het  slijmvlies  der  scheede  werkt , inzonderheid , wanneer  de 
witte  vloed  van  eenen  toestand  van  zwakte  afhankelijk  schijnt 
te  zijn ; hier  moet  men  tot  de  meer  koude , zacht  zamentrek- 
(kende  wasschingen  zijne  toevlugt  nemen. 

§ 258. 

Wij  hebben  bij  -de  oorzaken  van  den  witten  vloed  de  eigen- 
aardigheden des  gestels , voor  ,zoo  ver  het  als  oorzaak  van  den 
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witten  vloed  kan  werken , opgegeven , de  weersgesteldheid  en 
den  invloed  van  den  stand  , de  bezigheden  en  de  levenswijze 
aangetoond.  Wil  men  deze  eerste'  aanwijzing  tot  genezing  van 
den  witten  vloed  volledig  vervullen  , dan  moet  men  op  al  deze 
omstandigheden  acht  slaan , w^aarover  w^ij  in  het  algemeen  het 
volgende  wdllen  mededeelen.  Ofschoon  geen  gestel  bij  voorkeur 
tot  witten  vloed  geneigd  schijnt,  moet  men  toch  zorgvuldig 
iedere  te  sterke  ontwikkeling,  naar  welken  kant  ook,  vermij- 
den. De  krachtige , sterkere  gestellen  moeten  eenen  weinig  voe- 
denden en  niet  prikkelenden  kost  gebruiken , en  meer  ligchame- 
lijken  arbeid  uitvoeren;  terwijl  zwakkelijke  eene  versterkende 
dieet  noodig  hebben , en  geene  overmatige  ligchaamsinspannin- 
gen  moeten  maken.  Bij  allen  is  het  verblijf  in  eenen  zuiveren 
dampkring,  eene  matige  beweging  in  de  opene  lucht,  en  de 
vermijding  van  verhittende  dranken  en  gekruide  spijzen  nood- 
zakelijk. Wanneer  de  witte  vloed  met  de  bedrijven  des  ge- 
slachtstelsels  in  naauw  verband  staat , is  tot  vervulling  dezer 
aanwijzing  de  regeling  dezer  bedrijven  het  gewigtigste  punt. 
Bij  eene  zeer  verhoogde  geslachtsdrift , wxlke  den  witten 
vloed  veroorzaakt,  moet  deze  afgestemd,  en  hierbij  vooral 
op  de  opvoeding  der  jonge  meisjes,  uit  een  ligchamelijk  en 
zedelijk  oogpunt,  acht  geslagen  worden;  te  dezen  opzigte 
hebben  wij  ons  gevoelen  reeds  meermalen  te  kennen  gegeven , 
en  willen  hier  dus  alleen  aanmerken,  dat  alles,  wat  onmiddel- 
lijk schadelijk  op  de  teeldeelen  kan  w^erken , gemeden  moet 
wmrden , zoo  als  het  lezen  van  wellustige  boeken , veel  zitten , 
het  slapen  in  warme  veeren  bedden.  Bijzonder  gewigtig  is  de 
oplettendheid  op  den  stondenvloed , daar  de  slijmvloed  dezen 
vaak  begeleidt  en  plaatsvervangend  voor  hem  verschijnt.  Het 
zoude  ons  hier  te  ver  leiden,  om  alle  bijzonderheden,  die 
hier  in  aanmerking  kunnen  komen , uitvoerig  op  te  geven , en 
wij  verwdjzen  dus  tot  de  ziekten  van  den  stondenvloed.  Ge- 
durende de  zw^angerschap  verschijnt  de  wdtte  vloed  niet  zeld- 
zaam; om  dit  gebrek  voor  te  komen,  is  het  noodig,  alles, 
wat  prikkelend  w'erkt , te  mijden , de  zw^angere  meest  plant- 
aardig voedsel  te  laten  gebruiken,  en  inzonderheid  voor  de 
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huid  werkzaamheid  zorg  te  dragen,  en  aldus  afleidend  van  de 
teeldeelen  te  w^erken  ; beweging  in  de  vrije  lucht , en  des  win- 
ters het  gebruik  van  laauwe  baden , des  zomers  rivierbaden , 
hebben  zich  ons  hier  dienstig  betoond.  Ook  zal  hier  afleiding 
naar  het  darmkanaal  door  zachte  purgeermiddelen  zeer  doel- 
matig zijn.  De  wntte  vloed , die  zich  na  de  bevalling  in  het 
kraambed  ontwikkelt , vereischt  het  streng  houden  van  het 
kraambed , zorg  voor  behoorlijk  kraamzweet  en  verordening 
van  al  hetgeen  het  bedrijf  van  teruggang  der  ontwikkeling  van 
de  zwangere  bewerktuiging  zou  kunnen  bevorderen. 

§ 259. 

Wanneer  stoornissen  der  spijsVerterings werktuigen  als  oorzaak 
gewerkt  hebben  , zal  elke  andere  kuur , die  niet  de  verwijde- 
ring der  oorzaak  ten  doel  heeft , zich  nutteloos , zoo  niet  scha- 
delijk  betoonen ; purgeermiddelen  met  zachte  maagversterkende 
middelen , naar  gelang  van  den  toestand  des  darmkanaals , zijn 
aangewezen  ; men  kieze  den  gentiaanwortel , de  knoppen  van 
aalst,  den  calmuswortel , rhabarber,  oranjebladen,  herba  tri- 
folii  fibrini,  cascarille,  kina  en  ijzer  enz,,  welke  middelen 
tevens  de  uitvloeijing  uit  de  scheede  kunnen  verminderen.  Ont- 
staat de  witte  vloed  door  het  gebruik  van  zoodanige  genees- 
middelen , die  prikkelend  op  de  geslachtsdeelen  werken , zoo 
als  van  stondendrijvende  of  drastische  purgeermiddelen  enz. , 
dan  moeten  deze  dadelyk  nagelaten  en  met  verzachtende  mid- 
delen verwisseld  "worden.  Waar  treurige  gemoedsaandoeningen 
de  oorzaak  van  w itten  vloed  uitmaken , komt  het  daarop  aan , 
of  deze  plotseling  of  voorbijgaand  wirken , of  duurzaam  zijn  r 
in  het  eerste  geval  bestaat  de  oorzaak  niet  meer,  en  wij  be- 
hoeven dus  niet  meer  daartegen  te  handelen ; in  het  laatste 
geval  gelukt  dikwijls  de  genezing  alleen  dan  , wanneer  wdj  de 
omstandigheden  der  zieken  veranderen,  en  haar  van  de  plaats, 
w^aar  de  nadeelige  gemoedsaandoeningen  onderhouden  woorden, 
verwijderen,  hetgeen  trouwens  niet  altijd  in  de  magt  des  ge- 
neesheers  staat.  Wanneer  het  voornamelijk  verstoppingen  zijn 
in  de  onderbuiksingew^anden  en  verstoppingen  in  het  poortader- 
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stelsel , die  van  deze  ziekte  oorzaak  zijn , dienen  de  oplossende 
extracten,  extr.  taraxaci , jalappenzeep , de  gomharsen,  am- 
moniakgom  , galbanum , duivelsdrek  , acomt , belladonna  , vin*“ 
gerhoedskruid,  calomel , aloë,  spiesglansbereidingen,  zwavel 
enz. , welke  middelen , zonder  verzwakking  der  bewerktuiging 
te  veroorzaken,  oplossend  op  de  onderbuiksingewanden  wer- 
ken. Staat  de  witte  vloed  met  eene  in  het  ligchaam  bestaan- 
de kwaadsappigheid  in  verband , en  ontspruit  hij  uit  dezelve , 
dan  is  de  verdrijving  daarvan  hoogst  belangrijk ; echter  mag 
nooit  de  plaatselijke  behandeling  naar  het  karakter  der  ziekte , 
naar  de  hoedanigheid  der  scheede  en  de  overige  omstandig- 
heden uit  het  oog  verloren  worden , daar  in  het  tegenover- 
gesteld geval  zelfs  bij  de  doelmatigste  algemeene  behandeling 
de  genezing  slechts  zeer  langzaam  of  onvolkomen  tot  stand 

komt. 

§ 260.’ 

Met  de  vervulling  dezer  eerste  aanwijzing,  de  verwijde- 
ring der  oorzaken , is  wel  het  voornaamste  gedeelte  der  genezing 
uitgevoerd ; maar  toch  zal  zij  niet  in  alle  gevallen  genoegzaam 
zijn  , en  dan  komt  de  aanwijzing  op , om  de  ziekte  naar  haren 
aard  en  verschijnselen  te  behandelen,  in  welke  opzigten  de 
gevoelens  der  schrijvers  zeer  van  elkander  afwijken,  en  dikwijls 
volkomen  empirische,  eenzijdige  wijzen  van  behandeling  voor- 
geslagen zijn.  Dewees  raadt  aan  , de  kuur  in  het  eerste  tijd- 
perk van  den  witten  vloed  daarmede  te  beginnen , dat  men  de 
deelen  geregeld  drie-  tot  viermalen  daags  met  warm  water  laat 
wasschen , vervolgens  purgeermiddelen  geeft , of  bloedontlastin- 
gen , naar  gelang  van  het  gestel  der  zieken , laat  verrigten. 
Daarna  schrijft  hij  de  Spaanschevliegentinctuur  voor,  tot  dertig 
droppels  des  morgens,  des  middags  en  des  avonds,  met  een 
weinig  suikerwater , en  vermeerdert  dagelijks  de  gift  met  5 
droppels , totdat  er  belemmering  van  de  pislozing  ontstaat , zoo 
de  ziekte  niet  reeds  vóór  het  verschijnen  van  dit  ongemak  op- 
gehouden heeft , zoo  als  dit  niet  zelden  zou  voorkomen.  Bij 
de  eerste  aandoeningen  van  belemmering  der  pislozing  moet 
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dan  de  zieke  het  gebruik  van  dit  middel  staken , en  eerst  dan 
■weder  beginnen  , wanneer  alle  onaangename  verschijnselen  -we- 
der verdwenen  zijn.  Maar  worden  de  pijnen  zeer  sterk , dan 
late  men  slijm  van  hennipzaad,  garstenwater , of  eene  oplossing 
van  Arabische  gom  in  water,  vlijtig  drinken,  vijfendertig  drop- 
pels laudanum  nemen , en  de  zieke  het  bed  houden.  Hel- 
pen deze  middelen  niet,  dan  schrijve  men  eene  dunne  styfsel- 
oplossing  met  eenen  theelepel  laudanum  en  eene  halve  drachma 
fijn  gepoederde  kamfer  voor,  welk  lavement , volgens  Dewees  , 
zijne  werking  nooit  miste.  Wijkt,  na  de  eerste  belemmering 
der  pislozing , de  witte  vloed  niet , dan  ziet  Dewees  toch  van 
dit  middel  niet  af,  maar  begint  weder  met  30  droppels  pro 
dosi,  en  klimt  als  te  voren,  totdat  er  weder  moeijelijkheden 
bij  de  pislozing  verschijnen.  Zeldzaam  zou  de  ziekte  de  tweede 
prikkeling  der  blaas  w^ederstaan  ; echter  heeft  hij  deze  behan- 
deling in  eenige  gevallen  drie-  of  viermaal  moeten  aanwenden. 
Eerst  Avanneer  hierbij  de  hoedanigheid  van  de  uitvloeijing  ver- 
andert, wanneer  zij  dunner  en  rijkelijker  wordt  dan  vroeger, 
laat  Dewees  zamentrekkende  inspuitingen  van  eene  oplossing 
van  azijnzuur  lood  of  zwaA^elzuur  koper  gebruiken.  De  behan- 
deling in  het  tAveede  tijdperk  van  den  Avitten  vloed  wijkt  van 
die,  welke  in  het  eerste  tijdperk  aangeraden  is,  niet  af,  en  ook 
in  het  derde  tijdperk  verschilt  de  behandeling  alleen  daarin, 
dat  de  gift  van  Spaanschevliegentinctuur  slechts  na  langere  tus- 
schenpoozen , omstreeks  slechts  om  den  vijfden  of  . zesden  dag, 
vermeerderd  wordt.  Wij  hebben  ons  reeds  in  eene  aanteekening 
op  de  verhandeling  van  Dewees  (Geschlechtskrankheiten  des 
Weibes,  aus  dem  Englischen,  S.  350)  tegen  deze  eenzijdige 
behandeling  der  ziekte  uitgelaten  , Avelke  bij  de  velerlei  vormen 
en  gedaanten  der  ziekte  volstrekt  niet  proefhoudend  kan  zijn. 
Ekelund  (Ars  Berattelse  om  Svenska  Läkare  Sallskapets  Arbe- 
ten  ; af  G.  S.  Eckström,  Stockholm  1827)  geeft  ook  op , dat 
hij  de  Spaanschevliegentinctuur  tegen  Avitten  Adoed  met  goed 
gevolg  aangewend  heeft;  hij  gaf  dagelijks  tAveemaal  8 tot  10 
droppels  in  een  kop  bouillon , totdat  hij  er  gevolg  van  zag. 
Overigens  vinden  Avij  anders  geene  Avaarnemingen  omtrent  het 
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gebruik  van  dit  middel , en  dus  moeten  de  omstandigheden , 
Avaaronder  het  kan  aangewend  worden , naauwkeurig  bepaald 
worden.  Wij  zouden  het  gebruik  van  dit  middel  alleen  in 
dat  geval , waarin  een  toestand  van  zwakte  der  teeldeelen  met 
een  torpide  karakter  aanwezig  is,  wagen  te  gebruiken,  totdat 
de  specifieke  werking  van  hetzelve  door  veelvuldige  waarne- 
mingen bevestigd  is ; in  allen  gevalle  vermijde  men  de  prikke- 
ling der  blaas  , daar  anders , bij  eenen  van  kwaadsappigheid 
afhankelijken  witten  vloed , de  pisblaas  aangetast , en  op  deze 
wijze  een  meer  gevaarlijke  ziekte,  dan  de  oorspronkelijke,  kan 
verwekt  worden.  — Door  andere  geneesheeren , en  vooral  door 
Bazzowi  (Annali  universal!  de  medicina  compilati  dal  D.  Anjxie. 
Omodei  , Milano,  Yol.  LYII,  1831,  Febr.  p.  225),  Negri, 
Hatin  , Bocquet  en  anderen,  werd  het  moederkoorn  zonder 
eenige  beperking  als  een  specifiek  middel  tegen  witten  vloed 
aanbevolen ; Bazzoni  gaf  het  middel  alle  twee  dagen  tot 
eene  drachma  in  poedervorm  of  in  afkooksel;  slechts  somtijds 
werd  eene  aderlating  vooraf  verrigt.  In  acht  gevallen , die 
Bazzoni  uitvoerig  mededeelt , werd  de  witte  vloed  gewoonlijk 
reeds  binnen  twee  dagen  op  deze  wijze  tot  wijken  gebragt;  in 
andere  gevallen  moest  de  aanwending  des  moederkoorns  herhaald 
worden.  Bazzoni  beschouwt  diensvolgens  de  aanwending  van 
dit  middel  als  zeker  en  snel  werkend  tegen  den  witten  vloed , 
en  gelooft  , dat  het  bij  alle  individu’s , zonder  aanzien  des  ge- 
stels , gelijk  werkt ; het  zou  zelfs  om  het  even  zijn , .of  de 
witte  vloed  actief  of  passief,  primair  of  secundair  is.  Meissiter 
w erd  hierdoor  bew^ogen , om  van  dit  middel  bij  den  w itten 
vloed  gebruik  te  maken,  maar  vond  niet  in  een  enkel  geval  de 
geroemde  werking  bevestigd,  en  zoude  wel  geneigd  zijn,  om 
dit  onderscheid  in  de  w erkzaamheid  aan  die  omstandigheid  toe 
te  schrijven,  dat  het  bij  ons  groeijend  moederkoorn  minder 
krachtig  is , dan  dat  uit  zuidelijker  streken  voortkomt , had 
hij  geene  gelegenheid  gehad  om  Fransch  moederkoorn  aan  te 
wenden,  dat  even . onwerkzaam  is  (Meissner  Forschungen  des 
19  Jahrhunderts  im  Gebiete  der  Geburtshülfe,  Frauenzimmer- 
und  Kinderkrankheiten,  Bd.  Y,  S.  209).  Fontenelei,  die  het 
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moederkoorn  ook  in  vijf  gevallen  van  witten  vloed  aanwendde , 
kon  volstrekt  geene  gunstige  werking  bemerken  (Gazette  mé- 
dicale  de  Paris,  Tom  III,  N®.  6).  De  aanwending  van  dit 
middel  toont  juist,  hoe  noodzakelyk  het  is,  den  slijmvoed  der 
scheede  van  dien  der  baarmoeder  te  onderscheiden  ; naar  ons 
gevoelen  kan  het  zich  slechts  bij  dezen  laatsten  onder  zekere 
omstandigheden  werkzaam  betoonen,  terwijl  het  op  het  slijmvlies 
der  scheede  volstrekt  geenen  invloed  kan  uitoefenen.  Hetzelfde 
geldt  ook  van  iodium , dat  door  Gimelle  , Roche  en  Sanson, 
Berends  , Broglia  en  Pierquin  in  verschillende  manieren  van 
aanwending  aanbevolen  is ; maar  dit  middel  is  ook  in  zijne 
werking  op  de  baarmoeder  nog  niet  voldoende  bekend , om 
hieruit  stellig  de  aanwijzing  tot  deszelfs  aanwending  op  te  ge- 
ven. Als  een  ander  specifiek  middel  bij  den  witten  vloed  is  de 
copaivabalsem  zeer  dikwijls,  en  dat  wel  reeds  in  oude  tijden, 
aangewend ; in  latere  tijden  vond  hij  vooral  bij  de  Fransche 
geneesheeren  eene  gunstige  opname ; Colombat  beveelt  hem 
inwendig  in  eenen  bijzonder  door  hem  opgegeven  vorm  aan. 
Yelpeau  (Récherches  et  observations  sur  Pemploi  du  Copahu 
etc.,  administré  par  l’anus  contre  la  blenorrhagie , Archives 
générales  de  Médecine , T.  XIH , p.  33,  1827)  liet  dit  middel 
als  lavement  gebruiken , en  men  zou  hierbij  met  de  gift  tot  eene 
en  zelfs  tot  anderhalve  once  kunnen  klimmen.  Ook  als  zetpil 
werd  de  balsem  door  Colomeat  op  de  volgende  wnjze  aange- 
wend: Bals.  copaiv.  liq.  3j , butyr.  cacao  3j.  , resinae  de 

copaiv.  3|5.  opii  gummos.  gr/?,  fiat  supposit.  Yan  deze  zetpillen 
moesten  dagelijks  twee , een  des  morgens  en  een  des  avonds  aan- 
gewend worden.  Donné  heeft  ook  op  dezelfde  wdjze  copaiva- 
balsem aangewend.  De  doelmatigheid  van  dit  middel  is  ook 
van  andere  kanten  door  vele  geneesheeren  beproefd  geworden , 
en  wij  zelven  moeten  het  onder  behoorlijke  omstandigheden  als 
een  zeer  schatbaar  middel  beschouwen,  omdat  het  op  het  slijm- 
vlies der  scheede , en  inzonderheid  op  het  inwendig  vlies  der 
pisbuis , eenen  specifieken  invloed  uitoefent.  Maar  juist  daar- 
door kan  het  ook  schadelijk  werken , en  eene  onderdrukking 
van  den  witten  vloed  of  eene  verergering  der  ontsteking  ver- 
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oorzaken , zoodat  liet  qrider  omstandigheden , waarbij  deze  onge- 
makken te  vreezen  zijn , streng  moet  gemeden  worden.  De  aan* 
wijzing  tot  deszelfs  aanwending  zullen  wij  later  opgeven.  Ook 
is  de  staartpeper  als  specifiek  geneesmiddel  tegen  den  witten 
vloed  aangeraden  en  aangevYend  ; wij  moeten  echter  de  hoogste 
oinzigtigheid  met  dit  middel  aanradeii,  w^elks  werking  altijd 
nog  onbekend  en  twdjfelachtig  is.  Dikwijls  zijn  door  bijzondere 
geneesheeren  deze  of  gene  middelen  als  bij  voorkeur  w^erkzaam 
in  den  witten  vloed  opgegeven , zonder  dat  men  hen  juist  eene 
specifieke  werking  toeschreef ; w ij  zullen  in  den  loop  van  dit 
hoofdstuk  op  deze  middelen  terugkomen. 

§ 261. 

Wij  moeten,  naar  onze  waarnemingen,  alle  eenzijdige,  em- 
pirische geneeswijzen  van  den  witten  vloed  volstrekt  verwerpen , 
daar  alleen  eene  rationele , bij  den  aard  en  de  verschijnselen 
passende  behandeling,  de  stellige  verwijdering  van  denzelven 
en  de  verhoeding  van  alle  nadeelen  mogelijk  maakt.  Bovenal 
dunkt  het  ons  in  dit' opzigt  gewigtig,  de  ziekte  naar  haar  ka- 
rakter te  behandelen,  gelijk  dit  ook  door  de  meeste  nieuwere 
schrijvers,  die  de  geneeswijze  van  den  acuten  en  slependen 
v\itten  vloed  afzonderlijk  behandelden , geschied  is.  Wij  moeten, 
naar  onze  opvatting,  de  afscheiding  van  den  witten  vloed  in 
deze  vormen  wel  verwerpen,  maar  houden  het  toch  voor  de  be- 
handeling van  het  hoogste  gewigt , het  karakter  dezer  ziekte , 
naarmate  zij  met  eenen  subacuten  of  slependen  ontstekingstoe- 
stand,  en  met  eene  verhoogde  gevoeligheid  der  teeldeelen , of 
met  eenen  torpiden  toestand  derzelve  en  met  organische  veran- 
deringen van  het  slijmvlies  der  scheede  verbonden  is,  naauw’^- 
keurig  in  het  oog  te  houden.  In  de  eerste  gevallen  moet  men 
in  het  begin  eene  meer  ontstekingw'^erende , de  verhoogde  prik- 
kelbaarheid der  teeldeelen  afstemmende  geneeswijze  aanwen- 
den. Tot  deze  middelen  behoort  de  aderlating ; deze  is  door 
vele  schrijvers  bij  den  ontstekingachtigen  witten  vloed,  die  jon- 
ge, sterke,  volbloedige  vrouwxn  aantast,  aangeraden,  waarbij 
men  echter  zeker  de  ontsteking  van  het  slijmvlies  der  scheede 
IV.  29 
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met  den  witten  vloed  verwisseld  heeft.  In  al  die  gevallen , 
waarin  de  slijmafscheiding  het  hoofdzakelijk  gebrek  is,  is  de 
ontsteking  nooit  zoo  aanzienlijk , dat  zij  ons  regt  geeft  tot  het 
aanwenden  eener  algemeene  aderlating ; wdj  hebben  haar  nooit 
noodig  gevonden.  Men  heeft  zelfs  eene  herhaling  van  de  aderla- 
ting aanbevolen.  Zelfs  kleine  aderlatingen , die  slechts  afleidend 
moeten  werken,  hebben,  naar  onze  meening , volstrekt  geen 
nut,  daar  het  slijmvlies  der  scheede  niet  in  zulk  eene  naauwe 
medegevoeligheid  met  de  overige  deelen  der  bew^erktuiging  ver- 
keert, dat  algemeene  aderlatingen  op  hetzelve  kunnen  w^erken. 
CoLOMBAT,  die  het  gebruik  van  de  aderlating  aanraadt,  zegt 
overigens  zelf,  dat  men  haar  voorzigtig  en  matig  moet  aanwen- 
den , omdat  zij  vaak , in  plaats  van  de  opwekbaarheid  te  vermin- 
deren, slechts  zwakte  veroorzaakt,  en  eenen  subacuten  witten 
vloed , die  der  genezing  nabij  is , in  eene  slepende  ziekte  kan 
veranderen.  Yoornamelijk  moet  men  echter  de  aderlatingen  bij  ei- 
ken kwaadsappigen  wutten  vloed  vermijden;  de  kw^aadsappigheid, 
die  door  deze  bloedontlastingen  niet  kan  w^eggenomen  wmrden, 
zal  steeds  tot  nieuw^e  ontstekingen  aanleiding  geven  , en  door  her- 
haald aderlaten  moet  zulk  een  toestand  van  zw^akte  voortgebragt 
worden,  dat  de  afscheiding  in  eenen  hoogen  graad  toeneemt.  Yan 
meer  dienst  zijn  in  al  deze  gevallen  plaatselijke  bloedontlastin- 
gen , door  het  aanzetten  van  bloedzuigers  of  koppen  in  de  nabij- 
heid der  teeldeelen , en  vooral  in  de  heiligbeensstreek : hierdoor 
wordt  de  ontstekingachtige  toestand  stellig  weggenomen ; de  ont- 
lasting kan  zonder  nadeel  herhaald  worden,  zoo  vaak  de  ont- 
steking op  nieuw  klimt  ; en  daar  de  ontstekingachtige  werk- 
zaamheid dikwijls  het  eerst  tot  organische  ontaardingen  van  het 
slijmvlies  aanleiding  geeft , kunnen  deze  hierdoor  het  zekerst 
verhoed  worden.  De  hoeveelheid  van  het  te  ontlasten  bloed 
moet  naar  het  gestel  der  zieken  en  naar  de  plaatselijke  hoe- 
danigheid der  ziekte  bepaald  worden,  maar  toch  nimmer  zulk 
eenen  hoogen  graad  bereiken , dat  de  w^erkzaamheid  der  teel- 
deelen volkomen  afgestemd  en  er  aldus  een  atonische  toestand 
te  weeg  gebragt  wordt  ; zes  tot  acht  bloedzuigers  zijn  meestal 
voldoende.  Buitendien  moet  men  de  verwijdering  van  den  ont- 


DE  SLIJMVLOEIJING  DER  SCHEÉDE.  451 

stekingachtigen  of  geprikkelden  toestand  door  andere  plaatselijke 
en  algemeene  geneesmiddelen  en  door  eene  naauwkeurige  be- 
paling van  de  levenswijze  en  dieet  der  zieken  trachten  te  be- 
werken, en  hier  zullen  de  middelen,  welke  wij  opgeven  zul- 
len, in  alle  gevallen  voldoende  zijn,  daar  slechts  een  geringe 
graad  van  ontsteking  aanwezig  is.  Hiertoe  behooren  bovenal 
de  pijnstillende , bedarende  inspuitingen  in  de  scheede , uit 
slijmige  afkooksels , of  enkel  laauw  water  met  opium ; pappen 
op  de  teeldeelen,  stovingen,  verzachtende  lavementen,  laauwe 
baden,  wasschingen  der  teeldeelen  met  eenvoudige  waterdam- 
pen, tot  welk  einde  men  eenen  gekromden  trechter  kan  ge- 
bruiken om  de  dampen  in  de  scheede  zelve  te  leiden.  Bij  alle 
soorten  van  inspuitingen  moet  men  met  de  grootste  voorzig- 
tigheid  te  werk  laten  gaan,  opdat  de  punt  van  de  injectie- 
spuit of  de  straal  der  vloeistof  zelf  de  scheede  niet  prikkele , 
en  aldus  tot  verergering  der  ontsteking  aanleiding  geve.  Eenige 
schrijvers  hebben  daarom  aangeraden , de  aanbevolene  middelen 
niet  in  te  spuiten , maar  met  behulp  van  eene  spons  of  een  ander 
middel  op  de  wanden  der  scheede  aan  te  wenden.  De  hierdoor 
veroorzaakte  werktuigelijke  prikkeling  ten  gevolge  der  drukking 
is  echter  volstrekt  nadeelig,  en  wanneer  men  eene  spuit  neemt, 
met  eenen  naar  verschillende  rigtingen  dóórgaten  knop  voor- 
zien , en  de  inspuiting  langzaam  en  voorzigtig  verrigt , heeft 
men  volstrekt  geen  nadeel  te  vreezen.  Als  algemeen  dienstige, 
inwendige  middelen , raden  wij  hier  de  ontstekingwerende  mid- 
denzouten  aan , in  zulke  giften , dat  zij  geringe  stoelgangen  be- 
werken, salpeter,  laurierkerswater,  narcotica  in  kleine  gif- 
ten  , voornamelyk  het  bilzenkruid-extract.  De  dieet  zij  weinig 
voedend  en  volstrekt  zacht ; tot  drank  rade  men  dun  haver- 
slijm , suikerwater  of  limonade  aan , en  late  de  zieke  zich  zoo  stil 
mogelijk  houden  5 inzonderheid  vermijde  zij  alle  ligchaamsin- 
spanningen  door  lang  voortgezet  snel  gaan,  dansen,  enz.  Deze 
wijze  van  behandeling  is  de  in  alle  gevallen  noodzakelijke,  maar 
zal  geenszins  altijd  voldoende  zijn , daar  de  vele  zamenstel- 
lingen  der  ziekte  eene  bijzondere  wijze  van  behandeling  verei- 
schen,  waarop  wij  later  zullen  terugkomen.  Deze  waarneming 
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heelt  vele  geneesheeren  verleid,  om  bij  dezen  vorm  van  witten 
vloed  nog  andere  geneesmiddelen  in  gebruik  te  brengen,  die 
alle  meer  of  minder  als  afleidend  werken,  en  eene  plaatsver- 
vangende werking  in  een  of  ander  deel  opwekken.  Daar  de 
doelmatigheid  dezer  middelen  ontwijfelbaar  schijnt , zoo  zij 
slechts  onder  de  behoorlijke  omstandigheden  in  gebruik  gebragt 
worden , zullen  wij  er  hier  in  het  algemeen  over  spreken , 
en  er  later  bij  de  behandeling  der  afzonderlijke  soorten  van  wit- 
ten vloed  op  terugwijzen.  De  afleiding  op  het  darmkanaal 
door  braak-  en  purgeermiddelen  is  aanbevolen.  Hippocrates 
sprak  reeds  gunstig  over  het  gebruik  van  braakmiddelen  ter 
genezing  van  witten  vloed,  en  wil  ze  bij  jonge  en  krachtige 
vrouwen  voorschrijven.  Hij  schijnt  echter  deze  middelen  meer 
tegen  , den  slijmvloed  der  baarmoeder  aangeraden  te  hebben. 
-Later  zijn  zij  ook  door  Ettmüller  en  Hoffbïann  aangeprezen. 
Anderen  genazen  eiken  witten  vloed  door  het  toedienen  van 
ipecacuanha  in  refracta  dosi , en  Barthez  zegt  ook  van  dit 
middel  goeden  uitslag  gezien  te  hebben.  Colombat  meent,  dat 
matige  braakmiddelen,  met  behoorlijke  voorzigtigheid  aange- 
wend , in  vele  gevallen , die  de  ontstekingwerende  geneesmid- 
delen het  hoofd  bieden,  zich  nuttig  zullen  betoonen.  Yolgens 
onze  W'aarnemingen  hebben  de  braakmiddelen  geenen  dadelijken 
invloed  op  de  scheede,  maar  w^el  op  den  toestand  der  baar- 
moeder , aangezien  deze  met  de  maag  in  eene  naauwx  mede- 
gevoeligheid  verkeert ; zij  kunnen  echter  nog  op  tw'ee  wijzen 
nut  doen : vooreerst  bij  het  bestaan  van  vuile  stoflen  en  andere 
stoornissen  der  spijsverterings werktuigen , die  door  braakmid- 
delen weg  te  krijgen  zijn  , en  vervolgens  door  aansporing  van 
het  watervaatstelsel  en  van  de  huidw^erkzaamheid  , waardoor 
in  vele  vormen  van  witten  vloed  zeer  gunstige  crises  te  weeg 
gebragt  kunnen  wmrden.  Yeel  vaker  zijn  de  purgeermiddelen 
tegen  den  witten  vloed  gebruikt , en  bijna  alle  schrijvers  raden 
tot  deze  middelen  onder  deze  of  gene  omstandigheden  zijne 
toevlugt  te  nemen , en  daar  velerlei  aanwijzingen  door  dezelve 
vervuld  worden , zullen  zij  zich  ook  in  vele  gevallen  zeer  nuttig 
betoonen.  Yooreerst  veroorzaken  zij  eene  ontlasting  van  vochten. 
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en  zullen  hierdoor  eene  verminderinoj  van  de  onlstekingach- 
tige  werkzaamheid  en  van  den  bestaanden  geprikkelden  toe- 
stand te  weeg  brengen.  Wil  men  hoofdzakelijk  dit  doel  berei- 
ken , dan  is  geen  lang  voortgezet  purgeren  noodig , en  men 
kieze  de  middenzoulen , die  meer  w eiachtige  stoelgangen  ver-, 
oorzaken  en  bedarend  en  ontstek  ingwerend  w'erken.  Bestaan 
er  stoornissen  der  spijsverteringswerktuigen , die  men  met  pur- 
geermiddelen meent  te  kunnen  wegnemen , dan  is  eene  langer 
voortgezette  aanwending  derzeive  noodig  , en  men  moet  ze 
dan  meer  uit  de  klasse  der  zamentrekkende  en  tonische  mid- 
delen kiezen,  zoo  als  rhabaiber,  aloë,  coloquinten,  enz,, 
en  deze  naar  omstandigheden  met  aromatische  middelen  enz. 
verbinden.  In  gevallen , waar  eene  kwaadsappige  scherpte 
de  plaatselijke  ziekte  der  scheede  onderhoudt , kan  eene  ook 
langen  tijd  voortgezette  purgerende  behandeling  de  genezing 
bevorderen ; ook  hier  diene  men  de  zachte , zamentrekk  mde 
purgeermiddelen,  rhabarber,  senna,  jalappe,  enz.  to  , en 
verbinde  dezelve  met  altererende,  oplossende  middelen,  met 
aethiops  antimonialis , calomel , bittere  extracten,  zwavel,  enz. 
Uit  deze  opgaven  zal  men  ligt  kunnen  opmaken , in  welke 
gevallen  en  in  w'elke  vormen  purgeermiddelen  moeten  aange- 
wend w'orden  ; wdj  wdllen  dus  nog  alleen  aanmerken , dat  men 
zoowel  met  middenzouten  als  met  drastische  purgeermiddelen 
voorzigtig  moet  zijn,  opdat  de  eerste  geen  te  aanmerkelijken 
graad  van  zwakte  te  weeg  brengen , en  de  laatste  niet  in  te 
hoogen  graad  het  darmkanaal  prikkelen , en  hierdoor  eene  con- 
sensuele  prikkeling  der  scheede  veroorzaken. 

§ 262. 

De  opw'ekking  der  huidwerkzaamheid  is  bijna  onder  alle 
omstandigheden  van  hoog  gewigt  bij  de  genezing , en  wij  zien 
dan  ook , dat  ten  allen  tijde  de  geneesheeren  zoodanige  mid- 
delen hebben  voorgeslagen , die  deze  bedoeling  moeten  ver- 
vullen; er  weerden  óf  zweetdrijvende  middelen  voorgeschreven , 
baden  aangewend  , prikkelende  , specerij  achtige  wasschingen  ge- 
daan, óf  door  warme  bedekking  voor  het  uitkomen  van  het 
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zweet  gezorgd,  óf  men  werkte  nog  sterker  afleidend , doordien 
men  mostaardpappen  , blaartrekkende  pleisters , brandcylinders  , 
fontanellen  en  haarsnoeren  in  de  nabijheid  der  teeldeelen  aan- 
wendde. CoLOMEAT  gelooft , dat  de  afleiding  naar  de  huid 
over  het  algemeen  nuttiger  is  dan  die  naar  het  darmkanaal , 
en  dat  men  dus  vaker  tot  de  eerste  dan  tot  de  laatste  zijne 
toevlugt  nemen  moet.  Wij  moeten  echter  voor  dit  algemeene 
gezegde  waarschuwen , en  daarop  opmerkzaam  maken , dat  de 
invloed  op  de  huid  niet  alleen  als  afleidend  mag  beschouwd 
worden , maar  dat  men  wel  degelijk  langs  dien  weg  op  de 
gezamenlijke  bewerktuiging  werkt,  en  deze  laatste  omstandig- 
heid altijd  wel  in  het  oog  moet  houden.  De  afleiding  naar  de 
huid  door  inwendige  zweetdrijvende  middelen  is  bij  den  wit- 
ten vloed,  die  slechts  in  de  scheede  zijne  zitplaats  heeft,  niet 
zoo  stellig  nuttig , als  vele  schrijvers  opgeven  , zoo  niet  de  oor- 
zaak van  den  witten  vloed  van  eene  verkonding  of  het  inslaan 
van  huiduitslag  afhangt,  zoodat  door  deze  afleiding  de  eerste 
aanwijzing,  de  verwijdering  der  oorzaak,  vervuld  w^ordt.  In 
de  overige  gevallen  kan  de  opwekking  der  huidwerkzaamheid 
door  uitwasemende  middelen  , bij  het  bestaan  van  eenen  meer 
ontstekingachtigen  witten  vloed , slechts  eene  zwakke  afleiding 
verschaffen,  die  in  alle  gevallen  zeker  minder  is  dan  die  door 
het  darmkanaal  plaats  grijpt.  De  eenvoudige  baden  kunnen 
ook  niet  hooger  geschat  worden  dan  de  inwendige  zweetdrij- 
vende middelen,  ofschoon  zij  boven  deze  voor  hebben,  dat  zij 
niet  prikkelend  en  opwekkend  werken , en  buitendien  onmid- 
dellijk op  het  slijmvlies  der  scheede  eenen  bedarenden  invloed 
uitoefenen.  De  sterkere  huidprikkels  door  mostaardpappen, 
blaartrekkende  pleisters,  enz.,  zijn  tot  afleiding  der  plaatse- 
lijke ziekelijke  werkzaamheid  zeer  aanbevelenswaardige  midde- 
len , die  wij  zoowel  bij  den  eenvoudigen  ontstekingachtigen  als 
bij  den  specifieken  kwaadsappigen  witten  vloed  dikwijls  met 
goed  gevolg  aangew^end  hebben ; men  legge  de  trekpleisters  of 
andere  middelen  in  de  heiligbeensstreek  aan  de  binnenzijde  der 
dijen , in  de  onderbuiksstreek , of  meer  verwijderd  op  de  kui- 
ten , en  zulks  vooral  dan , waanneer  het  plaatselijk  lijden  de  an- 
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derszins  aanbevolene  middelen  trotseert.  Overigens  kunnen  wij 
de  huid  tot  vele  andere  doeleinden  bij  de  genezing  van  den 
witten  vloed  gebruiken,  en  behoeven  dus  niet  altijd  afleidend 
op  deze  te  werken  ; maar  ook  tot  versterking  der  gezamenlijke 
bewerktuiging  kan  zij  dienen.  Bij  zwakkelijke,  kwaadsappige 
individu’s,  bij  w^elke  iedere  prikkeling  der  huid  en  het  uit- 
lokken van  zweet , en  dus  ook  het  misbruik  van  uitwasemende 
middelen  en  Avarme  baden,  zeer  af  te  raden  is,  zijn  verster- 
kende baden  , mout-  of  ijzerbaden , en  vooral  de  koude  rivier- 
baden, aangewezen.  Wil  men  bij  bestaande  kwaadsappigheden 
de  genezing  door  zweet  bewerken , dan  moet  men  de  diapho- 
retica  frigida  en  altererende  middelen  kiezen , waarbij  de  huid- 
werkzaamheid  minder  afleidend  werkt;  hier  is  dan  weder  ster- 
ker ZAA'eet  noodig , zoo  als  dat  door  het  decoctum  Zittmanni , 
door  de  Russische  dampbaden , enz.  opgew^ekt  wordt.  Het  doel 
is  hier,  eene  werkelijke  uitscheiding  van  tegennatuurlijke  stoffen 
te  bewerken.  De  pisdrijvende  middelen  zijn  dikAvijls,  zoo  al 
niet  als  hoofdmiddelen , dan  toch  als  adjuvantia , in  gebruik 
gekomen,  en  kunnen  bij  de  meer  active  slijmvloeijingen , vooral 
bij  de  catarrhale  en  rheumatische , zeer  veel  nut  doen , door- 
dien zij  de  crisis  door  de  pis  bevorderen.  Wij  hebben  reeds 
opgegeven,  dat  Dewees  en  Ekelund  de  Spaanschevliegentinc- 
tuur , ter  verwekking  van  eene  prikkeling  der  blaas , toegediend 
hebben , en  aldus  het  sterkste  pisdrijvende  middel  gebruikten 
als  afleidend  middel , welke  aanwending  ons  toch  altijd  al  te 
stoutmoedig  voorkomt. 

Deze  verschillende  hier  opgegevene  geneeswijzen  moeten  naar 
gelang  der  omstandigheden , die  den  witten  vloed  begeleiden , 
naar  het  individueel  gestel  der  zieken  en  naar  het  heerschend 
algemeen  ziektekarakter  toegepast  w, orden;  zij  zijn,  benevens 
de  plaatselijke  behandeling , in  al  die  vormen  van  den  witten 
vloed,  die  niet  alleen  als  een  zuiver  plaatselijk  gebrek  voor- 
komen , ter  volledige  genezing  onmisbaar , ofschoon  ook  bij 
deze  de  plaatselijke  behandeling  nooit  mag  over  het  hoofd 
gezien  worden. 
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§ 263. 

\ 

Vertoont  de  witte  vloed  zich  hij'  eenen  meer  torpiden  toe- 
stand der  teeldeelen , is  het  slijmvlies  der  sclieede  niet  gevoe- 
lig, en  wordt  de  afscheiding  meer  door  eene  ziekte  van  hetzelve 
veroorzaakt , dan  moeten  plaatselijk  zoodanige  middelen  wor- 
den aangew^end,  die  eene  versterkende,  zamentrekkende  kracht 
hebben , en  in  eenen  zachten  of  sterken  graad  prikkelen.  Daar 
de  wntte  vloed  gemeenlijk  eerst  in  het  tijdperk  , waarin  zich 
zulk  eene  zwakte  ontwikkeld  heeft , onder  behandeling  des  ge- 
neesheers  komt , en  de  meeste  schrijvers  de  oorzaak  van  den 
wntten  vloed  in  eene  ZAvakte  der  teeldeelen  zoeken , heeft  men 
ook  vooral  het  gebroik  van  deze  klasse  van  middelen  aangera- 
den, en  door  de  bijzondere  geneesheeren  zijn  een  groot  aantal 
derzelve  bij  uitnemendheid  aangeprezen.  Hiertoe  behooren: 
de  wilgen-,  kastanje-,  olmen-,  eiken- , kina- en  simarubabast , 
aluin,  borax,  ijzervitriool,  de  ijzerhoudende  minerale  • w^ate- 
ren , het  zuiver , koud  bronwater , lood-  en  zinkbereidingen  in 
wyn  opgelost , bijtende  potasch  in  oplossing,  roode  wijn,  myrrhe, 
amber,  olibanum , mastik,  storax,  enz.  (deze  laatste  middelen 
met  name  in  den  vorm  van  berookingen) , ratanhia,  beeren* 
klaauw , campechehout , ïïaller’s  zuur  elixir,  salie,  duizendblad, 
enz.,  en  de  verschillende  specery achtige  middelen.  Deze  mid- 
delen  Jtuonen  als  inspuitingen  gebruikt  wmrden , of  er  Avordt 
eene  met  dezelve  bevochtigde  spons  in  de  scheede  gebragt.  Wij 
hebben  reeds  bij  de  gevolgen  eener  onderdrukking  van  den  wit- 
ten vloed  over  de  nadeelige  invloeden,  die  de  ondoelmatige  aan- 
Avending  van  deze  hebben  kan , gesproken.  Zoo  lang  de  scheede 
prikkelbaar  en  gevoelig  is , en  de  witte  vloed  als  het  plaatselijk 
Aerschijnsel  eener  nog  niet  verdrevene,  algemeene  kwaadsap- 
pigheid beschouAvd  moet  worden , mag  men  deze  middelen  niet 
aanAA'enden ; in  alle  gevallen  zij  men  met  derzelver  gebruik 
voorzigtig,  om  den  graad  der  prikkeling,  die  zij  veroorzaken, 
niet  te  verergeren.  Daar  wdj  aan  al  de  opgesomde  en  tot  deze 
klasse  behoorende  middelen  geene  specifieke  werking  kunnen 
loeschrijvcn,  raden  Avij,  de  keuze  in  elk  by zonder  geval  naar 
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den  graad  der  prikkeling  en  versterking,  dien  men  te  weeg 
wil  brengen,  in  te  rigten,  en  altijd,  ten  minste  eenige  malen ', 
de  zwakkere  middelen  te  beproeven  en  hunnen  invloed  naauw- 
keurig  waar  te  nemen.  Bovenal  mag  men  van  de  opstijgende 
douche  goede  gevolgen  verwachten , en  wende  haar  dus  in  alle 
gevallen,  waar  het  mogelijk  is,  aan.  Overigens  mogen  ook 
hier  de  (§  262)  opgegevene  aanwijzingen  niet  veronachtzaamd 
worden.  Wanneer  eene  specifieke  scherpte  als  oorzaak  van  den 
wdtten  vloed  te  vermoeden  is , moet  men  hier  ook  afleidend 
handelen,  en  vooral  de  plaatselijke  sterke  huidprikkels  /de 
brand cylinders , het  haarsnoer , fontanellen , blaartrekkende 
pleisters,  enz.  aanwenden.  Het  aanleggen  van  dergelijke ‘ mid- 
delen in  de  nabijheid  der  scheede  kan  zich  daarom  ^ nuttig 
betoonen,  omdat  deze  hierdoor  geprikkeld  en  haar  slijmvlies 
krachtig  versterkt  wordt;  men  heeft  uit  dien  hoofde  ook  het 
aanzetten  van  brandcylinders  aan  den  bilnaad  bij  groote  ver- 
slapping der  scheede  aangeraden , waartoe  men  ook  bij  zeer 
aanzienlijke  slijmvloeijingen  uit  dezelve  zijne  toevlugt  nemen 
kan.  Bij  de  algemeene  behandeling  komt  ook  hier  allereerst 
de  aanwijzing  op , elke  mogelijk  aanwezige  kwaadsappigheid  of 
andere  algemeene  ziekte  te  verwijderen , en , waar  het  noodig 
blijkt  te  zijn , zamenstellingen  der  ziekte  door  de  opgegevene 
verschillende  geneeswijzen  uit  den  w^eg  te  ruimen;  vervolgens 
is  het  in  alle  gevallen  noodzakelijk,  de  gezamenlijke  bewerk- 
tuiging te  versterken,  daar  deze  altijd  in  eenen  hoogeren  of 
minderen  graad  verzwakt  is.  Ook  hiertoe  zijn  door  de  bijzon- 
dere geneesheeren  bij  voorkeur  enkele  middelen  aangeprezen, 
en  vooral  .dezulke , die  tevens  op  de  geslachts  werk  tuigen  ver- 
sterkend werken.  Von  Siebold  raadt  de  eikels  in  afkooksel 
aan , de  radix  polygala  amarae , den  liq.  stypticus  Loofii , en 
kalk  water  met  melk  te  gelijker  tijd  voor  inwendig  gebruik. 
Steinberger  genas  eenen  witten  vloed,  door  het  volgende  voor- 
schrift : Ext.  gent. , absynthii  aa  3 i/? , pulv.  cort.  cascarill.  3 j , 
herb,  absynthii.  q.  s.  ut  f.  pill.,  gr.  iij,  driemaal  daags  5 pillen. 
Brunner  wil  den  cortex  adstringens  brasiliensis  altijd  met  groot 
voordeel  tegen  witten  vloed  gebruikt  hebben  ; volgens  Merrem 
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ZOU  echter  na  dit  middel  de  uitvloeijing  sterker  worden , en 
jeuken  en  branden  opkomen..  C.  A.  W.  Berends  raadt  de 
aanwending:  van  beerenklaauw  , ratanhiawortel  en  campechehout 
aan,  van  welke  middelen  hij  daarna. tot  de  ijzerbereidingen 
overgaat,  die  hij  aanvankelijk  in  de  zachtere  bereidingen  (b.  v. 
het  appelzuur  ijzerextract) , maar  later  in  de  sterkere  (zwavel- 
zuur, ijzer,  inzonderheid  met  extractum  myrrhae)  voorschrijft. 
Heeft  de'  ontlaste  vloeistof  eene  slechts  lymphatische  hoedanig- 
heid, i dan  raadt ‘Berends  pillen  aan  uit  wijrook,  kinogom  en 
•ihyrrhe,  specerij  achtige  en  ijzerbaden  en  inspuitingen.  Neu- 
MANN  gaf,  wanneer  de  ziekte  het  gevolg  van  menigvuldige  be- 
vallingen was,'  inwendig  kina  , ratanhia.,  ijzermiddelen  en  myr- 
rhe.  - Bijzonder  veelvuldig  werden  hier  de  ijzerhoudende  minerale 
wateren,  aangeraden»,  zoo  als  Pyrmont,  Spaf,  Schwalbach , Cu- 
dowa,  Eger,  Bribürg ; volgens  Kirschgessner  de  minerale  bron 
van  Ludwigsbad  bij  Wipfeld;  volgens  Schlegel  de  bron  te 
Liebenstein;  volgens  Osann  het  bad  te  Gleissen  en  Kabel,  de 
warme  bron  te  Bertrich  , en  de  bronnen  te  Lamscheid  en  Go- 
delheim ; volgens  Haxthausen  en  Sturm  het  Hermannsbad  bij 
Musk au volgens  Wole  de  soolbadeiiole  Gmunden  en  Ischl; 
volgens  - Tritschler  Cannstadt’s  minerale  bronnen  en  baden ; 
volgens  Bullman  Wiesbaden’s  bronnen;  volgens  Beichel  Ste- 
ben’S)  baden ; volgens  Beumont  de  bronnen  te  Aken ; volgens 
Fontenelle  de, i wateren  te  Ballarue  bij  Montpellier;'  volgens 
Klaus  de  opstijgende  douche  in  het  bad  Boklet  bij  Würzburg; 
volgens  Lagneau  de  wateren  van.  Passy,  Vichy  en  Spa  ; vol- 
gens Zangerl  het  Pierawarter  bad  in  Neder-0 ostenrijk*  Voor 
uitwendig  gebruik  is  het  zeebad  het  allerdienstigste. 

Buitendien  is  er  een  groot  aantal  van,  andere  middelen  aan- 
geraden , zoo  als  de  herba  roris  marini , herba  calendulae , 
herb,  gratiolae , herb,  sabinae , turiones  pini , radix  columbo , 
cortex  simarubae,  cort,  aurantiorum,  lignum  quassiae,  terra 
japonica,  gummi  olibanum,  g.  galbanum,  mastiches,  aloë,  rha- 
baiber  in  kleine  giften,  opium , xicuta , enz.  Bij  de  keuze  dezer 
middelen  moeten  wij  ons  voornamelijk  laten  leiden  door  de 
individuele  eigenaardigheid  der  zieken,  den  aard  der  ziekte 
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en  derzelver  zamenstellingen.  De  vroeger  reeds  opgegevene 
specifieke  geneesmiddelen  vinden  bijzonder  in  gevallen  van  de- 
zen aard  hunne  plaats,  en  kunnen  met  andere  middelen  ver- 
bonden toegediend  vrorden;  zoo  als  inzonderheid  het  moeder- 
koorn  en  de  copaivabalsem.  - * 

’ § 264. 

Hebben  zich' reeds  organische  veranderingen  op  het  slijmvlies 
der  scheede  gevormd,  dan  is  de 'behandeling  veel'moeijelijker , 
en  de  ziekte  trotseert  vaak  hardnekkig  alle  aangewende  pogin- 
gen  tot  genezing.  Plaatselijk  zijn  de  hier  zoo' even  - opgegevene 
middelen  in  gebruik  geweest  j maar  zij  hebben'  zich  meest  nut- 

* • j . I 

teloos  betoond.  Wij  kunnen  in'  deze  gevallen' bovenal  het  sal- 
peterzuur. zilver  in  eene  niet  te  zwakke  oplossing-,  * omstreeks 
2 grein  op  1 once,  aanraden;  dit  dn  latere  tijden  dikwijls  aan- 
gep rezen  middel  schijnt  vooral  werkzaam  te  ‘zijn  bij  organische 
veranderingen  van  het  slijmvlies , ‘ daar  hier  eene^krachtige  om- 
stemming  noodzakelijk  wordt.  Men  spuite  zulk  eéne  oplossing 
een-  of  tweemaah  daags  in  , en  verhooge  de  "hoeveelheid  van 
salpeterzuur  zilver,  wanneer  het  verdragen  wordt;  Ook  zullen  hier 
oplossingen  van  bijtende  potasch , sublimaat  ,’  bijtende  ammonia , 
liquor  ellostii  en  liquor  muriatis  "Cupri-ammoniaealis  zeer  goede 
diensten  bewijzen.' -Sterkere,  plaatselijké  afleidingen  door  huid- 
prikkels zijn  hier  ook  noodig  en  moeten  langen  tijd  onderhou- 
den worden.  De  algemeene  behandeling ‘moet  bij  eens  bestaande 
kwaadsappigheid- omstemmend , maar  overigens  versterkend  zijn. 

‘ § 265. 

. I ; 

■ In.  het  voorgaande  hebben  wij  voornamelijk  de  behandeling 
van  den  eenvoudigen  idiopathischen  witten  vloed  in  deszelfs  ver- 
schillende vormen  opgegeven;  er  blijft  ons  nu  nog  over,  over 
de  behandeling,  die  de  deuteropathische  witte  vloed' noodzakelijk 
maakt,  te  spreken.  Ofschoon  ook  inderdaad  de  genezing  op 
dezelfde  wdjze  als  in  den  idiopathischen  witten  vloed  verkregen 
moet  worden , vereischen  toch  de  zamenstellingen  in  de  ver- 
schillende bijzonderheden  van  dit  gebrek  wijzigingen  in  de 
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aanwending  van  geneesmiddelen,  die  ter  volkomene  genezing 
volstrekt  noodzakelyk  zijn.  De  catarrhale  witte  vloed  vereischt 
vooral  huidprikkels  door  uitwendige  middelen  en  door  het  in- 
wendig toedienen  van  zweetdrijvende  middelen.  In  het  begin  is 
de  behandeling  dezelfde  als  bij  den  eenvoudigen  witten  vloed , 
en  men  handele  matig  ontsteking  werend ; maar  is  de  ontsteking 
weggenomen,  dan  onderhoude  men  de  uitwaseming  met  laauwe 
dranken , diene  kleine  giften  kamfer  en  pulvis  Doveri  toe.  Neu- 
MA.NW  raadt  in  dezen  vorm  van  den  witten  vloed  de  gomharsen 
aan,  vooral  myrrhe,  en  de  plaatselijke  aanwending  van  lood- 
middelen.  S.  Jackson  (The  American  Journal  of  Medical  Scien- 
ces, Philadelphia,  Vol,  II,  ]V°.  4,  1828,  Aug.)  roemt  het 
nut  van  de  Spaanschevliegenpleisters.  In  het  begin  zou  een 
wondwater,  uit  viridis  aeris,  sulphat.  cupri  en  sulphat.  zinci 
aa  5ij,  tot  12  oneen  colatuur  gekookt,  zeer  werkzaam  zijn. 
Overigens  is,  zoo  men  slechts  altijd  de  zorg  voor  de  huiduit- 
waseming niet  verzuimt,  de  kuur  in  dezen  vorm  van  de  in 
het  algemeen  opgegevene  niet  verschillend.  In  lateren  tijd, 
wanneer  de  witte  vloed  tot  gewoonte  geworden  is , raden  wij 
vooral  pokhout,  houtdranken,  de  species  ad  decoct.  lignorum, 
sarsaparilla  tot  inwendig  gebruik,  en  uitwendig  een  aftreksel 
van  kamillen  met  decoct.  saturni  aan. 

. De  witte  vloed,  die  door  eene  klierzieke  kwaadsappigheid 
onderhouden  wordt , mag  plaatselijk  met  koude  middelen  be- 
handeld worden,  en  inzonderheid  is  hier  de  opstijgende  douche, 
of  zacht  prikkelende  oplossingen  van  metaalbereidingen  met 
specerij  achtige  aftreksels,  infus,  herb,  cicutae  enz.  aanbevelens- 
waardig, die  men  deels  tot  inspuitingen  gebruikt,  deels  door 
sponsen  met  de  wanden  der  scheede  in  aanraking  brengt.  In- 
wendig zijn  hier  de  antiscrophuleuse  middelen , de  spiesglans- 
bereidingen , voornamelijk  de  altererende  houtdranken , het 
decoctum  Zittmanni,  iodium,  ioodyzer  en  rhabarber  in  kleine 
giften  nuttig.  Eerst  wanneer  de  algemeene  kwaadsappigheid 
eenigzins  weggenomen  is , mag  men  de  behandeling  krachtiger 
inrigten , en  wanneer  na  de  verwijdering  der  algemeene  ziekte 
de  uitvloeijing  nog  voortduurt,  tot  versterkende  en  adstringe- 
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rende  middelen  overgaan.  Nog  grootere  voorzigtigheid  wordt 
bij  de  behandeling  van  den  jichtigen  witten  vloed  vereischt* 
Gemeenlijk  is  eene  verkonding  der  teeldeelen  aanleiding^  dat 
de  jichtige  scherpte  zich  op  de  teeldeelen  nederzet,  en  men 
kieze  dus  zoodanige  middelen,  die  men  voor  anti-rheumatisch 
en  anti-arthritisch  houdt ; zoo  als  spiritus  Minderer! , spies- 
glansmiddelen , kamfer , aconit , pokhout , yoornamelijk  de  tin- 
ctura  guajaci  volatilis , terpentijnolie,  spiritus  anti-arthriticus 
Elleri , sarsaparilla  ,.  laauwe  baden  , zwavelbaden , enz. ; plaat- 
selijk handele  men  in  het  begin  slechts  verzachtend,  bescher- 
me , door  dikwijls  herhaalde  inspuitingen , de  scheede  tegen 
de  vaak  zeer  scherpe  afgescheidene  stoffen,  en  ga  eerst  later 
tot  versterkende,  zamentrekkende  middelen  over,  maar  kieze 
hier  ook  de  zwakste  uit.  Bij  den  herpetischen  witten  vloed 
mag  men  aan  de  plaatselijke  behandeling  weinig  of  geene 
waarde  hechten , en  bepale  zich  daartoe , de  teeldeelen  zuiver 
te  houden  en  door  blaartrekkende  pleisters  afleidend  te  wer- 
ken , maar  geve  inwendig  de  altererende  middelen , late  alge- 
meene  baden  gebruiken,  en  behandele  de  herpetische  kwaad- 
sappigheid  volgens  de  regelen  der  bijzondere  genezingsleer.  Bij 
den  witten  vloed , die  ten  gevolge  van  onderdrukking  eener 
andere  kwaal  verschijnt , is  plaatselijk  weinig  te  doen ; men 
trachte  de  primaire  kwaal  terug  te  lokken.  Een  critische  witte 
vloed  mag  in  het  begin  volstrekt  niet  gestoord  worden.  De 
behandeling  van  den  venerischen  witten  vloed  kan  hier  wel 
niet  naauwkeuriger  opgegeven  worden,  maar  wij  zullen  even- 
wel in  het  algemeen  aanmerken,  dat  men  in  het  begin  dit 
gebrek  streng  ontstekingwerend  moet  behandelen ; eerst  daar- 
na zorge  men , door  purgerende  en  bloedzuiverende  midde- 
len, voor  de  uitdrijving  van  het  venerisch  vergift,  en  ga  dan 
tot  de  middelen , die  de  afscheiding  onderdrukken , inzonderheid 
tot  copaiva-balsem , over.  Bij  den  witten  vloed , die  met  den 
stondenvloed  in  verband  staat,  heeft  Marshall  Hall  (the 
London  medical  and  physical  Journal,  May  1829)  het  moe- 
derkoorn  dagelijks  viermaal  tot  5 grein  aangewend,  en  wil 
gemeenlijk  reeds  in  den  tijd  van  5 dagen  duidelijke  verbete- 
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ring  gezien  hebben.  Hij  liet  het  gewoonlijk  eenigen  tijd  lan- 
ger nemen , vervolgens  eene  poos  er  mede  ophouden , en  schreef 
het  dan  op  nieuw  voor.  In  een  geval , waarin  de  zieke  sinds  ver- 
scheidene jaren  aan  witten  vloed  leed  en  in  den  hoogsten  graad 
verzwakt  was , verzekert  Marshall  Hall  , door  het  moeder- 
koren binnen  drie  dagen  duidelijke  beterschap  en  in  veertien 
dagen  volkomene  genezing  w^aargenomen  te  hebben.  De  witte 
vloed , die  zich  gedurende  de  zwangerschap  ontwikkelt , ' kan 
alleen  door  zachte  prikkeling  van  het  darmkanaal  door  purgeer- 
middelen en  door  verzachtende  inspuitingen  en  opwekking  der 
huid  werkzaamheid  verminderd  worden. 

§ 266. 

1 

De  vele  zamenstellingen , die  de  wdtte  vloed  kan  hebben , 
kunnen  hier  niet  alle  behandeld  wmrden,  en  dikwijls  zijn  die 
zamenstellingen  werkelijk  zoo  gewigtig , dat  zij  de  voornaamste 
zorg  des  geneesheers  vereischen , en  men  tegen  den  witten 
vloed  onmiddellijk  ter  naauwernood  iets  mag  ondernemen. 
Wij  zullen  dus  hier  slechts  op  eenige  punten  de  aandacht 
bepalen , die  ook  door  Meissner  reeds  in  het  bijzonder  aan- 
geduid zijn.  Wanneer  de  zieke  gelijktijdig  aan  tering  lijdt, 
moet  de  geneesheer  altijd  hoogst  omzigtig  met  het  voorschrij- 
ven der  ter  verdrijving  van  de  uitvloeijing  passende  middelen 
zijn , en  dit  zelfde  zou  bij  voorbeschiktheid  tot  ontstekingen 
der  ingewanden  het  geval  wezen.  Komt  de  witte  vloed  bij  zeer 
zenuwachtige,  aan  hysterische  toevallen  blootgestelde  vrouwen 
voor , dan  moet  men , behalve  de  versterkende , afleidende , of 
anderszins  door  de  oorzaken  en  den  aard  van  den  scheedeslijm- 
vloed  aangewezene  middelen , ook  krampstillende  toedienen , zoo 
als,  volgens  Stemler  , bij  gelijktijdige  hysterie,  digitalis, 
hyoscyamus , opium  en  bevergeil.  Fehr  schreef  bij  die  hoofd- 
pijn met  duizeling  en  stoornis  der  zintuigen , die  als  verschijn- 
sel van  zwakte  bij  langdurige  witten  vloed  voorkomt , de 
tinctura  stramonii  voor , verbonden  met  bals.  vitae  extr.  Hoff- 
manni , drie-  tot  viermaal  daags , om  de  pijnlijke  plaats  van 
het  hoofd  in  te  wrijven.  (Verhandlungen  der  vereinigten  artz» 
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liehen  Gesellschaften  der  Schweitz,  1828,  I).  In  al  de  ge- 
vallen , in  welke  door  eenen  langdurigen  witten  vloed  alge- 
meene  uitputting  en  teringziekte  ontstaan  zijn , diene  men  bit- 
tere, specerij  achtige,  versterkende  middelen  toe,  kina  met  cas- 
carillaj  zuren  of  ijzermiddelen. 

Werd  de  witte  vloed  door  schadelijk  werkende  oorzaken  of 
eene  ondoelmatige  behandeling  onderdrukt  , dan  moeten  de 
hierdoor  veroorzaakte  ziekten  eerst  naar  haren  aard  en  karak- 
ter behandeld  en  tevens  zoodanige  middelen  aangewend  woor- 
den, die  de  geheele  slijmafscheiding|Zoo  spoedig  mogelijk  weder 
terugroepen.  Wij  willen  byzonder  de  aandacht  daarop  bepalen  , 
dat  men  altijd  de  beide  aanwijzingen  moet  in  het  oog  houden 
en  zich  nooit  met  de  vervulling  van  de  eene  of  de  andere 
alleen  mag  vergenoegen.  Bij  de  menigvuldige  ziektevormen , 
die  ten  gevolge  van  eenen  onderdrukten  witten  vloed  kunnen 
voorkomen , en  bij  de  verschillende  uitgebreidheid  en  de  ver- 
schillende karakters , die  zij  vertoonen , zou  eene  nadere  be- 
schrijving van  de  behandeling  derzelve  geheel  onmogelijk  zijn. 
De  tweede  aanwijzing,  de  opwekking  van  de  slijmafscheiding 
in  de  scheede , zal  het  doelmatigst  vervuld  worden  door  prik- 
kelende inspuitingen  in  de  scheede , zoo  als  van  een  sterk  af- 
treksel van  kamillen , aconit  enz,  van  eene  oplossing  van  su- 
blimaat , van  chloorkalk  , van  salpeterzuur  zilver  ; door  laauwe , 
specerijachtige  omslagen  op  de  teeldeelen , door  inwrijvingen 
van  prikkelende  smeersels  op  de  binnenzijde  der  dijen,  door 
het  aanleggen  van  Spaanschevliegenpleisters  of  mostaardpappen 
op  dezelfde  plaats,  door  voetbaden,  en  voornamelijk  door  damp- 
baden uit  specerij  achtige  aftreksels. 
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